SAMI

Mdepago Emision: 19/01/2024
Moneda: Lempiras (L) Hora : 11:10 a.m.
Honduras, CA. USUARIO: ANDRES.ALVAREZ
Orden de Pago No.: 8956
L: 12500.01
Tipo de Expediente:  GASTO RECURRENTE VARIABLE
Expediente No.: 7195
Fecha de Emision:  19/1/2024
No Cheque/Nota de Debiio:
Paguese a: SYCOM SADECV IJRTN: 05013002074321

LLa Cantidad en Letras: DOCE MIL QUINIENTOS CON UN CENTAVOS

Compra Equipo de Oficina Impresora Epson FX-89011 Matricial USB 12MG para ser usada en E) departamenio de
Tesorenia de La Municipaiidad de Macuelizo Santa Barbara.

PROYECTD ! OBJETQ GASTO

RETENCIONES

DESCRIPCION

RESEUNEN AFECTACIONES PRESUPUESTARIAS

NONTO

15-013-01 Fondos Propios Municipales 12,500.01
Monto Total: 12,.500.01




PRODUCTO CENTROAMERICANG HECHO EN GUATEMALA
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ROE-095 V. 2 BANCO DEL PAIS, S. A.

. JEdificio Torre del Pais Barrio el Playén, Blvd, José A, Peraza, San Pedro Sula
RTN. 08019995140489 TEL. 2566-2020

011750263

DEPOSITO CUENTA DE CHEQUES

AGENCIA LA PLECHA

FECHA DE TRANSACCION 11-01-2024  HORA: 09:02:39
CUENTA : 01-010-000180-4

NOMBRE CLIENTE : BYCON SA DE CV

EFRCTIVO : L.0.00

CHRQUES PROPIOS » [+12,500.01

CHS BARCOS LOCALES ¢ L.0.00

CHS BCO EXTRANJEROS : L.0.00

TOTAL : 1.12,500.01

CANTIDAD BN LETRAS LPS :
DOCE NIL QUINIENTOS CON 01/100

tA£2 42 BANCO DEL PAIGRAttxx
AGENCIA LA FLECHA
01470 TANIAQ  TRX:700 AUT: 166082
§0 SE REQUIERR SELLO NI FIRMA DE CAJERO
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FACTURA DE CONTADO

Y SYCOMS.A.DEC.V.
s C @ M R.T.N 05019002074321 ORIGINAL

T ofpeet soluciones! 11 Calle, 10 avenida Bo. Los Andes N.O., San Pedro Sula, No. 000-001-01-00460678
Cortés, Honduras CAl: C246BB-007261-6E4D9A-3ADAB7-95BE4D-6B
Tel +504 2544-0124 | +504 8800-7330 | Rango Autorizado
contabilidad@sycomhn.com Desde: 000-001-01-00447301 Hasta: 000-001-01-00475600

Fecha limite de emision: 03/07/2024

Cliente: MUNICIPALIDAD DE No. Orden de Compra: Fecha de Emision: 20/01/2024 09:59:58
MACUELIZO, SANTA BARBARA Numero de correlativo de la ordende Compra Exenta:
RT.N.: 16139011360075 Numero de correlativo de la Constancia Registro de Exonerado: Vendedor: Albert Steve Soto Betancourth
Direccion: Numero identificativo del Registro de la Secretaria de Estadoen el Origen: C00123282
Condicion de pago: Contado despacho de Agricultura y Ganaderia:
Descuentos y Rebajas
Descripcion de Producto Ubicacion Cantidad Garantia Valor Unitario ISV Otorgados Total
[EPSON FX890] Impresora Epson FX-89011 Almacen Principal: Vender 1.00 12M 10,869.565 ISV 15% L0.00 L 12,500.01

Matricial USB 12MG

“**ULTIMA LINEA™™™*
a4 ;

t 5{ “:!: RE "J ,|, J L

“-;} - [ £

L = S A‘ D |

LA GARANTIA ESTA EXPRESADA EN MESES

Monto en letras : Doce Mil Quinientos Lempiras y Uno Centavos *** Total Exonerado L0.00
Total Exento L0.00
Descuentos y Rebajas Otorgados L0.00
5 Subtotal L 10,869.57
Importe Gravado 15% L 10,869.57
& c Cuenta en Lempiras % Ficohsa Cuenta en Lempiras Importe Gravado 18% L0.00
ceevowstic 200106649 3 021101548591 ISV 15% L1,630.44
Cuenta en Dolares Cuenta en Lempiras ISV 18% LO.00
a’ r.lzmmm: 720025711 OM 01-010-000180-4 Total L 12,500.01
Cambio L0.00

Ayudanos a brindarte una mejor experiencia, compartiendonos tus quejas o sugerecias al correo:

) sugerencias@sycomhn.com

Visita nuestras redes sociales para mas informacion acerca de nosotros y disfruta de nuestras increibles ofertas.
© @sycomhn © Sycom HN @ @sycomhn

@ @sycomhn & @sycomhn & www.sycomhn.com

Puedes comunicarte con nosotros a través de nuestro Whatsaap o linea telefénica: &) (504) 2544-0124

iSycom Te Ofrece Soluciones!

Original-Cliente | Copia-Obligado Tributario Emisor | Copia-Contabilidad




SYC Q M i ool COTIZACION NO.C00123282

11 Calle, 10 avenida Bo. Los Andes N.O.

Te ofptct soliciones! Tel +504 2544-0124 | contabilidad@sycomhn.com
Cliente: MUNICIPALIDAD DE MACUELIZO, SANTA Fecha de pedido: 18/01/2024 15:43:08
BARBARA Fecha de expiracion:
R.T.N.: 16139011360075 Vendedor: Albert Steve Soto Betancourth
Descripcion Cantidad Garantia Precio Subtotal Impuesto Total
[EPSON FX890] Impresora Epson FX-890I1 Matricial USB 12MG 1.00 12M 10,869.565 L 10,869.57 1SV 15% L 12,500.01

**ULTIMA LINEA****

PARA DEPOSITO A CUENTA:

’. c Cuenta en Lempiras & Cuenta en Lempiras
’

“ creooMatic 200106649 : FICOhsa 021101548591

= Cuenta en Dolares Cuenta en Lempiras

“. QAQ 72002571 OS'A-.!!E 01-0‘]0-000180-2

Comentarios: Descuento: L0.00
Subtotal: L 10,869.57
ISV15%: L1,63044
Total: L 12,500.01

Cotizacion valida unicamente por 5 dias Habiles



MUNICIPALIDAD DE MACUELIZO0 SANTA BARBARA
Cel. 9833 — 3030

\.\,
Acta de Recepcion de Insumos, Materiales Y Servicios Uiens®

Macuelizo, Santa Barbara
Fecha: 2<de Enero del 2024

Proveedor: SYCOM S.A. de C.V.

Orden: §956 / Exp: 7199
Detalle de Insumos, Materiales y Servicios Recibidos
NO. Descripcion Unidades | Recibidas | Diferencia
Solicitadas
1 Impresora Epson Modelo FX — 1 1 0
890 Il Matricial USB 12 MG
2
3
Total 0

Deﬁ). de Compras y Suministros
Recibido




MUNICIPALIDAD DE MACUELIZO SANTA BARBARA

municipalidaddemacuelizo@yahoo.com

Teléfono: 9833-3030

Macuelizo, Santa Barbara
22 de Enero del afo 2024

Constancia

Por medio de la presente el Depto. de Tesoreria Municipal de la Alcaldia
Municipal de Macuelizo, Santa Barbara HACE CONSTAR que se recibié por
parte del Depto. de Compras y Suministros se recibié Una Impresora Marca
Epson Modelo FX — 890 Il Matricial USB 12 MG, de uso municipal para
impresion de recibos en papel continuo para recibos de pago de impuestos
por contribuyentes.

Atentamente.

) ‘:»f.“’ AL
Fabricio Hernan

Lic. Nimrod
Tesorero Municipal



SRS

19/01/2024
03:40 p.m.
USUARIO: ANDRES.ALVAREZ

Tipo de Expediente: GASTO RECURRENTE VARIABLE
Expediente No: 7197

Fecha de Emision:  19/1/2024

No.Cheque/Nota de Debito:

Paguese s AGENCIA LA MUNDIAL SADE CV

La Canfidad en Lefras: OCHENTA 'Y SIETE MIL CON CERO CENTAVOS

IWRTN: 05019003076139

Compea
uSiizadas en los Proyectos en Las Comunidades del Municipio de Macuelizo SB.

Maquinaria y Equipo. 2 Mesdladoras de Concreto Marca MASAL TA MX90-4 de 1.5 Bolsa de cemento para ser

PROYECTO i OBJETO GASTO
15 04 000 003 000 42210 15-013-01  Maguinas y Equipo de Construccion

e MR TEREENER

DESCRIPCION

Total de retenciones:

RESEUMEN AFECTACIONES PRESUPUESTARIAS
DESCRIPCION

Monto Total:

~:/‘%\" - H‘:r_-.. ; o g
s =
. ® i
| La Mundial
mozeeozsxoem. | <. Tienda Pedregal 1

MYal.: 2556-6000, ext. 1900 |

.!'{M
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CENTROAMERICANG HECHO EN GUATEMALA

PROOUCTO

* ALCALDIA MUNICIPAL
DE MACUELIZO/ CUT

CHEQUE No. 00007247

3 - Cuenta N.: 01-080-000250-3 wad
%‘ 19 de enero de 2024 MACUELIZO
f Lugar y Fecha
; AGENCIA LA MUNDIAL SADECV 87,000.00

Paguese a la orden de 5
! OCHENTA Y SIETE MIL CON CERO-CENTAVOS

Lempiras

i Cantidad en letras
' Siempre de tu lado. 0 W e Ui oo
i Banco del Pais, S.A. Fima(s) | '
‘ 20100 445042000 40900002503000072B7

CONCEPTO DEL PAGO 1['\ 1 M ‘_j |Tw1‘ ay \

Uipo.

> Mescladuras de Concercto Marca

cn los Proycetos en Las Comunidades del Municipro de Macuclizo S.B.

CUENTA Y

SUB-CUENTA CONCEPTO

MASALTA M?

x90-4 dc'1.5 Bolsa dc
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ROE-095 V. 2 @ BANCO DEL PAIS, . A.

Edificio Torre del Pais Barrio el Playén, Blvd. José A, Peraza, San Pedro Sula 0 1 1 7 5 0 2 6 4

RTN. 08019995140489 TEL. 2566-2020

DEPOSITO CUENTA DE CHEQUES

AGENCIA LA FLECHA

FECHA DR TRANSACCIOR 21-01-2024  HORA: 09:04:36
CUBNTA : 01-299-000441-8

NOMBRE CLIENTE : AGENCIA LA MUNDIAL SA DE CV
EFECTIVO : [.0.00

CHRQURS PROPIOS : L.87,000.00

CHS BANCOS LOCALES : L.0.00

CHS BCO EXTRANJEROS : L.0.00

TOTAL + L.87,000.00

CANTIDAD ER LETRAS LPS :
OCEENTA Y SIETE MIL CON 00/100

x22xxSBANCO DRL PAIQRRE%%%
AGERCIA LA FLECHA
01470 TARIAQ  TRE:700 AUT: 175096
FIRNA: _ - NO 8B REQUIERE SRLLO NI FIRMA DE CAJERQ
NUMERO DE DOCUMENRO——11750264 ktx2325RLL0 ELECTRONICO##%2%
DEPOSITADO POR : NIMROD PABRICIO HERNAKDEI PEREL

2 UOREIYRIAD | LIS OPYRA 53 ON

OQVLIDIIOS 1ANIIT 130 JHTWON TV 3DINIL¥Id OAYIIANI YANIND 30 OHIWNN 13 IND ¥VINE 30 STINY INDIHIMIA

“0Jueg |9p 0Jjud




PEDREGHI SPS
BOULEURHU HU it WRHIG CRTAYING RIVAS CONTLGUO BAC CRE
Ul 1L
KIR taulyouidu/el 3y PBL SE6U0U 25613194
Lt HH F 1 LUSD-41

=4} 144
120
1950
fin
L enta
erado
No Al

Ll vt 1n

i 111

| WAYU-4 -4

LY. uu L, AU, ol

lotal Descuento LG 00
lepurte Exonerado; LO.00
lspGi te Exento 16.00
leparte Wravado 5% L5052 11
Impoi le gravado 16%: 10.00
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BRAK TOTAL Lo/,006.00

EFECTIVO LE7.000.00
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Agencia LA MUNDIAL S.A. de C.V Pag. 1 de |

Sucursal Pedregal
ARD AL HOSPITAL MARIO CATARINO RIVAS CONTIGUO A BAC CREDOMATIC, SAN PEDRO SULA

PBX: 2556-6000, FAX: 2556-6005 L EshibeasTEIne
FACTURA PROFORMA
FECHA:  19/01/2024
PERIODO VALIDEZ: De 19/01/2024 A 20/01/2024

No DE COTIZACION: 16110

CLIENTE: MUNICIPALIDAD DE MACUELIZO SANTA
BARBARA 16139011360075

CANTIDAD UNL PRECIO VALOR

POS CODIGO ARTICULO
1.43,500.00 L87,000.00

0 69172 MEZCLADORA CONCR MASALTA MX90-4 1.5-BOLS 2 PZA

Cotizado Por: POS SUBTOTAL: 75,652.17
10 HAY GARANTIA EN APARATOS ELECTRICOS NO ACEPTAMOS DEVOLUCIONES IMP. S/VENTA: 11,347.83
POR CADA CHEQUE DEVUELTO SE COBRARA
UN RECARGO DE LPS. 50000 TOTAL LPS: 87,000.00
PRECIOS SUJETOS A CAMBIO




Desde Tigo: # COLA (# 2652)

Barrio Las Acacias

IMPORTACION DISTRIBUCION MERCANCIA DESDE 1900 SAN PEDRO SULA, HONDURAS, C.A.

AN.LARACH  RTN.05011359001049 BN ule@usiunth.con -wins.coleach.com
COTIZACION AL: CONTADO Numero: 817092

Fecha: 15/01/2024
Cliente: ALCALDIA MUNICIPAL DE MACUALIZO SANTA BARBARA Vence: 30/01/2024
RTN: 16139011360075 Vendedor: Jose Rodolfo Montufar Munoz
Cantidad  Articulo Descripcian Peso Lbs Grav Precio Valor
2 CONMIX MEZCLADORA CONCRETO 5.9HF 0.00 15 38,724.44 77,448.88 ﬁ;

TENEMOS LA CONSTANCIA DE PAGOS A CUENTA VIGENTE. Total Lbs. 0.00
PRECIOS SUJETOS A CAMBIO SIN Sub-Total L 77,448.88
PREVIO AVISO. Venta Exenta K 0.00
Venta Gravada L 77,448 .88
Impuesto L 11,617.33
Firma Neto L 89,066.21




MUNICIPALIDAD DE MACUELIZO SANTA BARBARA P
Cel. 9833 — 3030 ¢ ‘ " :
.\
Acta de Recepcion de Insumos, Materiales Y Servicios %W?
Macuelizo, Santa Barbara
Fecha: 20 de Enero del 2024
Proveedor: Agencia La Mundial S.A. de C. V.
Orden: 8981  / Exp: 719}
Detalle de Insumos, Materiales y Servicios Recibidos
NO. Descripcion Unidades | Recibidas | Diferencia
Solicitadas
1 | Mezcladora de Concreto Masalta g 1 0
MX 90-4
2
3
4
Total 0

Degé de Compras y Suministrgj.a,; '

Recibido P
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municipalidaddemacuelizo@yahoo.com \e % ) /
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MUNICIPALIDAD DE MACUELIZO SANTA BARBARA //“ ?

Teléfono: 9833-3030

Macuelizo, Santa Barbara
22 de Enero del afio 2024

Constancia

Por medio de la presente el Depto. de Unidad de Desarrollo Comunitario
Municipal de la Alcaldia Municipal de Macuelizo, Santa Barbara HACE
CONSTAR que se recibi6 por parte del Depto. de Compras y Suministros
se recibid6 Dos Mezcladoras de concreto Masalta MX 90-4, la cual fue
comprada a la Empresa La Mundial S.A. de C.V. con el objetivo de poder
eficientar y agilizar los proyectos a futuro de la Alcaldia Municipal de
Macuelizo Santa Barbara.

Atentamente.

| e,
Josué David Ramil:éi
. de U.D.M.




MACUELIZO, SANTA - \‘ |
BARBARA — wt St van
BEJERCICIO: 2024
Orden de Pago Emision:  20/01/2024
Moneda: Lempiras (L) Hora : 10:41 a.m.
Honduras, CA. USUARIO: ANDRES.ALVAREZ
Orden de Pago No: 8960
L: 10,180.01
Tipo de Expediente: GASTO RECURRENTE VARIABLE
Expediente No: 7198
Mo Chegue/Nota de Debito:
Paguese a: DEPORTILLANTAS SDERL IARTN: 03013998175033

La Canlidad en Letras: DIEZ MIL CIENTO OCHENTA CON UN CENTAVOS

D

Comgpra Liantas (2) Marca Duniop AT3G 10PR 120/117R para ser usadas en el Vehiculo Municipal Toyota Hilux, color Gris
Piacas GHA 5357 vehiculo que es utiizado en todas las aciividades de k2 Municipalidad de Macuelizo Santa Barbara.

PROYECTO / OBJETO GASTO

Total de retenciones: 0.00

RESEUNMEN AFECTACIONES PRESUPUESTARIAS

DESCRIPCION

Monto Total: 10,1301

"i?vva 3. Caces

Wmm

6 Calle, N. L 1xu'w5' Boul
Juan ."ablo i1, Skn Pedro Sul(;uéo‘;:ér;l :
"clcfa.x 2552-8828 RT N: 0801999!1175031
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——

PRODUCTO CENTROAMERICAND HECHO EN GUATEMALA

4

ALCALDIA MUNICIPAL
DE MACUELIZO/ CUT

" Cuenta N.%: 01-090-000250-3
et

- DEPORTILLANTAS'S DERL

20 de encro de 2024

CHEQUENo. 00007248

MACUELIZO

Lugar y Fecha

10,180.01

Paguese a la orden de

NEZ MIL CIENTO OCHENTA CON UN CENTAVOS

®Shnmdnuhdn.

Banco del Pais, S.A.

Firma (s)

L7

w0004 45002000 40800002503 00007 268

CUENTA Y
SUB-CUENTA

8052082

e O -6 & ¢ ¢

E160W
@
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Bancode Occidente.S.A.

SN *  jApoyendo al Pequeno de Hoy, Hacemos el Grande del Mafianal _

/| .‘
BEICIMA. .. .o : 402 AGENCIA PALMIRA 1
CTRANSACCION.....: ..: : 700 DEPOSITO CUENTA CHEQUES H/N _1
BERERG -~ ks < 05315 JPMZ]EL(X:I 1
SFECHA PROCESO.....: :23/01/2024 :
'FECHA ACTUAL......: : 23/01/2024

qu *HIDIEL NIL CIENTO OCHENTA CON 01/100s$sssrarsxserrecst

i W i
EDEPOSITMTE : ALCALDIA MUNICIPAL L1710

SRR 1R

TR
o R

FIRMA DEPOSITANTE
ESTE RECIBO NO REQUIERE SELLO NI FIRMA DEL CAJERO |
2301202409294053150996 |



Deportillantas S. de R.L.

eno: 4 DEPORTILLANTAS FACTURA 000-002-01-00071173
* Boulevard Juan Pablo II. 6 Calle, 10 Ave. Col. Smith Fecha: 24 | 01 I 2024
& San Pedro Sula Condiciones: CONTADO
RTN: 08019998175033
CAl: 9BSEDS-DB5C1B-7A4BBS-AESS4F-FI4IAT-F2 Rango autorizado: 000-002-01-00064001 &
Cliente: MUNICIPALIDAD DE MACUELIZO (21272) 000-002-01-00072000

Fecha Limite de Emision: 13-02-2024
Vendedor. TAMMY CARNA
Observaciones:

RTN: 1613-9011-360075

Modelo f Kilometraje

DETALLE DE ARTICULOS

Cadigo Medida Descripcion Unitario Descuento Importe

17032-02 265/65R17LT DUNLOP AT3G 10PR 120/117R 4,143.48 0.00 8,286.96

2 ARM ARMADO SERVICIO GRATIS ARMADO DE LLANTAS 0.00 0.00 0.00

2 BAL BALANCEO SERVICIO DE BALANCEO GRATIS 0.00 0.00 0.00

12 PA-100 PLOMO 1/4 OZ PLOMO ADHESIVO de 1/4 ONZA X 12 =1 BARRA 0.00 0.00 0.00

1 GAR GARANTIA ROTACION DE LLANTA GRATIS CADA 5,000 KM 0.00 0.00 0.00

1 RP REP. SERVICIO DE REPARACION POR PONCHADURA 0.00 0.00 0.00

PONCHADURA

2 V-100 TR413 VALVULA NEGRA 0.00 0.00 0.00

ALl ALINEAMIENTO SERVICIO DE ALINEAMIENTO 565.22 0.00 565.22

16  Unidades. Descuentos y Rebajas: L. 0.00

No. Orden Compra Exenta: 3 S"bm;“"' :: 3'853-33
. xonerado: i i

No. Constancia Reg. Exonerado: S L 0.00

No. Registro SAG: Gravado 15% EA 8,852.18

ISV 15% L 1,327.83

Original: Cliente / Copia: Obligado Tributario Emisor Total: 2 10,180.01

Canlidad en Letras: Diez Mil Cientoochenta Lempiras Con 01 Centavos

FORMA DE PAGO
Transferencia-1 10,180.01 53150996

PPTE G
l‘ '\&{’.::1; : ; :;’:?k—e)p ; ‘ 3 ’
pres B 7777 !? 2 4 ENE. 20

¢ ’ 25 E“E 2”24 ”B\‘t\"f‘ngl B "™y

18 AW
(S pth b 2
Siren sada

EDIENTE - —

24/1/2024 16:19:38 LA FACTURA ES BENEFICIO DE TODOS "EXIJALA"
Gladys Corea Teléfono: 2552-8828 | Correo electronico: autollantas1@yahoo.com

>DUNLOP ilis:) © sumTomo
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Deportillantas S. de R.L.

DEPORTILLANTAS
Boulevard Juan Pablo Il. 6 Calle, 10 Ave.
Col. Smith

RTN: 08019998175033

Cliente: MUNICIPALIDAD DE MACUELIZO

Cotizacion: 000-002-00-00009210
Fecha: 11-01-2024
Hors: 08:41:12

Vendedor: TAMMY CANA

RTN: 1613-9011-360075 Telefono: Correo:
Cant. Céadigo Descripcion Medida Unitaric  Descuento Importe
2 17032-02 DUNLOP AT3G 10PR 120/117R 265/65R17LT 4,143.48 0.00 8,286.96
2 ARM SERVICIO GRATIS ARMADO DE LLANTAS ARMADO 0.00 0.00 0.00
2 BAL SERVICIO DE BALANCEO GRATIS BALANCEO 0.00 0.00 0.00
12 PA-100 PLOMO ADHESIVO de 1/4 ONZA X 12 =1 BARRA PLOMO 1/4 OZ 0.00 0.00 0.00
1 GAR ROTACION DE LLANTA GRATIS CADA 5,000 KM GARANTIA 0.00 0.00 0.00
1 RP SERVICIO DE REPARACION POR PONCHADURA REP. 0.00 0.00 0.00
PONCHADURA

2 V-100 VALVULA NEGRA TR413 0.00 0.00 0.00
ALI SERVICIO DE ALINEAMIENTO ALINEAMIENTO 565.22 0.00 565.22
Descuento: L 0.00

Subtotal: L 8,852.18

Impuestos: L. 1,327.83

Total: = 10,180.01

FORMAS DE PAGO:

- Efectivo

- Tarjeta de Crédito Y DEBITO
- Compra Click

- Deposito

- Transferencia

Cuenta de Cheque en Lempiras
OCCIDENTE: 11-401-015383-3

BAC: 902370001

Diez Mil Cientoochenta Lempiras Con 01 Centavos

La factura es derecho de todos exigela

Teléfono: 2552-8828 Correo electrénico: autollantas1@yahoo.com



Macuelizo, Santa Barbara

Fecha: 2&_ de Enero del 2024

MUNICIPALIDAD DE MACUELIZO SANTA BARBARA
Cel. 9833 — 3030

Acta de Recepcién de Insumos, Materiales Y Servicios

Proveedor: Deportillantas S. de R. L.

Orden: 8960 | Exp: 7198
Detalle de Insumos, Materiales y Servicios Recibidos
NO. Descripcion Unidades | Recibidas | Diferencia
Solicitadas
1 | Llantas Dunlop AT3G 10PR 2 2 0
120/117 R
2 Servicio de Alineamiento 1 1 0
3
Total 0
“Dat t.-! Qn drr éuilju:e:nﬂﬂl
552-8828, R.T. N.: 08i\19998175031
)a% e

Depto. ?/Cbmpra_s y Suministros

Recibido

Entregado Por:




MUNICIPALIDAD DE MACUELIZO SANTA BARBARA

municipalidaddemacuelizo@yahoo.com

Teléfono: 9833-3030

Macuelizo, Santa Barbara
76 de Enero del afio 2024

Constancia

Por medio de la presente el Depto. de Unidad Administrativa al Personal
UMAP Municipal de la Alcaldia Municipal de Macuelizo, Santa Barbara
HACE CONSTAR que se recibi6 por parte del Depto. de Compras y
Suministros la cantidad de 2 llantas Marca Dunlop, Modelo AT3G 10PR
10/117 R, ademas de un alineamiento del vehiculo para las ruedas del
mismo, para Vehiculo Municipal Marca: Toyota Modelo: Hillux, Color Gris
3.0, Placa GHA 5357.

Atentamente.

Licda. Katheryn Guardz
Depto. de U.M.A.P. Municipal



MACUELIZO, SANTA

BARBARA - “—— wrr e
BJERCICIO: 2024
mhm Emision: 20/01/2024
Monedta: Lempiras (L) Hora : 10:42a.m.
Honduras, CA. USUARIO: ANDRES.ALVAREZ
Orden de Pago No.: 8961
L: 2012178
Tipo de Expedienie: GASTO RECURRENTE VARIABLE
Expediente No: 7200
Fecha de Emision:  20/1/2024
Mo Cheque/MNota de Debito:
Paguese a: PAPELERA CALPULES SADE CV KHRTN: 05019000040204

La Canfidad en Leras: VEINTE MIL CIENTO VEINTIUN CON SETENTA Y OCHO CENTAVOS

Dt

Compra Materiales y insumos de Oficina segun colizacion # 404986 con fecha 18 de Enero del 2024. Materiales de Oficna
que seran uliizado en los departamentos y oficinas que conforman ka Municipalidad de Macuelizo Santa Barbara.

PROYECTO / OBJETO SASTO

DESCRIPCION

Total de retenciones: 0.00

RESEUNEN AFECTACIONES PRESUPLESTARIAS
DESCRIPCION = -

Monto Totalk: 2012178

2012024 10c42: 14 am. 1
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il " 1 Matcriales v insumos de Oficina segun cotizacion # 404986 con fecha 18 de Encro del 2024, Matena
scran utilizado en los departamentos y oficinas que conforman la Municipalidad de Macuclizo Santa Barbara,
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KOE-095 V. 2 @ BANCO DEL PAIS, S. A.

- mrmw::m;“HmMT;gs;m&ﬂmm 037908634

DEPOSTTO CUEKTA DE CHEQUES

z
AGENCIA LA FLECHA %
FECHA DE TRANSACCION 22-01-2024  WORA: 14:53:13 H
CUENTA : 01-010-000451-0 -3
NONBRE CLIENTE . : PAPELERA CALPULES SA DE CV i
EFECTIVE : 1.0.00 g
CHEQUES PROPLOS : 1.20,121.78 :
CHS BANCOS LOCALES : 1.0.00
CHS BCO EXTRANJERGS : 1.0.00 :
TOTAL : L.20,121.78
CANTIDAD EN LETRAS LPS : g
VEINTE NIL CIENTO VEINTE Y UN CON 78/100

TRIEXRPANCO DEL PALIS*R3IRR

? P AGENCIA 1A FLECHA H
TV 02088 WN67S86 TRX:700  AUT:027781 :
Frma:_7 | M0 SE REQULERE SELLO NI FIRNA DE CATERD

WUMERD DE DOCUMENTO : 7908634 232333561 10 ELECTRONICOR3222
DEPOSITADO POR : FABRICIO HERNANDEI




| 1 de 1
Faca 5 ORGULLO
s NACIONAT
ESCOLAR, OFICINA Y TECNOLOGIA

Factura: 000-002-01-10778630

PAPELERA CALPULES S.A. DE C.V. RTN: 05019000040204
T A A st g
Forma pago: MP-003-TRANSFERENCIAS Cortés
Emision: 23/1/2024 Vence: 2/2/2024 Teléfono: 2561-5500/ 3290-5767
Cliente: SPS0085948 - MUNICIPALIDAD DE MACUELIZO Vendedor: 530-SR. AXEL MORALES***STA BAREARA
| ! 3152-7642
Teiéfono: 9933290‘;1 Teleoperadora: GENESIS MONRROY - 3281-4745
RTN: 16139011360075 Direccién: El Benque, 4 CLL, 8 y 9 AVE, No. 63, San Pedro
Direccién: MACUALIZO SANTA BARABARA , MACUELIZO , Sula, Cortés

Correo: pacasa_sps@pacasa.hn

SANTA BARBARA representantelegal@pacasa.hn

COD -“DESCRIPCION um

DESC. ‘!’ REBAJAS

CANTIDAD P. UNIT

237397 - BOLI PIN POINT 0.7 FINO NEGRO 6820 UNIDAD 27501428727199 | 3.65800
ORAN ‘
062421 - MARCADOR MAGISTIRAL DIDAC. NEGRO UNIDAD 7501428724101 | 10 14.69400 0 146.94 E
#8350NE |
235799 - CALCULADORA 12D(G NG #CCASMX-12BK  UNIDAD 4971850032199 5 136.98800 0 684.94 G
CASIO
ULTIMA LINEA
3 Lineas Referencia: 000-002-01-10778630 / PED P2405683 / ALPTCHL / OC: /| COT:406124

‘ No. correlativo de orden de compra exenta:

| No. correlativo de constancia registro exonerado:

i No. identificativo del registro de la SAG:

Original: Cliente - Copia: ObligadoTributario Emisor

i No se aceptan devoluciones

Bin v, TERELE ORIGINAL ---cemmmeennen

i |

|

! |
Lugar Emision: El Bengue, 4 CLL, 8 y 9 AVE, No. 63 San Pedro Sula, Cortés Limite de Emision: 5/12/2024 Rango Valido: 000-002-01-10775001 A 000-002-01-10875000
Subtotal: L. 1,709.80 | Importe Exento: L. 1,024.86 - JISV 15%: L.102.74
Descuentos y rebajas c‘)torgados: L. 0.00 Importe Gravado 15%: L. 684.94 ISV 18%: L. 0.00
Importe Exonerado: L! 0.00 Importe Gravado 18%: L. 0.00 Total a pagar: L. 1,812.54
e ACEPTADA SIN PROTESTO .+ 7 [NlcK N4 000-002-01-107786:!!0 Por L.1,812.54

= Fecha de Emisién: 23/1/2024 Fecha de Vencimiento: 2/2/2024

Lugar y Fecha:

H Se servira usted para pagar por UNICA LETRA DE CAMBIO a nuestra orden la cantidad de:
% ***** UN MIL OCHOCIENTOS DOCE Lempiras CON 54/100 *****

Firma Deudor: MUNICIPALIDAD DE MACUELIZO
j ALl NTA A MACUELIZO SANTA BARBARA
| 1

1
- Pzpelera Calpules SA daC.V
Firma Por Aval: ..pe 2 3

*La:factura es beneficio de todos, exigé-ia *El. crédito es beneficio para usted, cuidelos

*Leer condlClOnﬁﬁe ventas al reverso

sfyols QUEST GEXECUTIVE QUEST

; POROUE TU LO MERECES W\CG\‘ H'-Tl':C

tiba) monoN(EYD KOTeS i %gégg 23 W

®

Tu mejor compafiero

& ~'AZOR.

ESCRITURA Y I

p—



ORGULLO
GLENE- . NACIONAT

ESCOLAR, OFICINA Y TECNOLOGIA :

Factura: 000-002-01-10778583

PAPELERA CALPULES S.A. DE C.V. RTN: 05019000040204

Forma pago: MP-003-TRANSFERENCIAS Cortés

Emision: 22/1/2024 Vence: 1/2/2024 Teléfono: 2561-5500 / 3290-5767

Cliente: SPS0085948 - MUNICIPALIDAD DE MACUELIZO Vendedor: 530-SR. AXEL MORALES***STA BARBARA
3152-7642

Teléfono: 99332901 Teleoperadora: GENESIS MONRROY - 3281-4745

RTN: 16139011360075 Direccion: El Benque, 4 CLL, 8 y 9 AVE, No. 63, San Pedro

Direccién: MACUALIZO SANTA BARABARA , MACUELIZO , Sula, Cortés

Correo: pacasa_sps@pacasa.hn

SANTA BARBARA representantelegal@pacasa.hn

COD - DESCRIPCION CANTIDAD v DESC. Y REBAJAS

243716 - PAPEL BOND B-18 70G PAPERLINE T/CARTA RESMA 8991389136430 100 74.75000 7475.00 G
244381 - TAPE TRANSP, 2"X150 YDS. EXECUTIVE UNIDAD 7426500869221 10 27.99400 0 279.94 G
062371 - MARCADOR PERMAN. MEGA SIZE NEGRO LINIDAD 7501428728116 15 31.06200 0 465.93 G
#1500NE

151411 - SACAPUNTA METALICO TRIANGULAR VIVO UNIDAD 7426500801382 10 1.91400 0 19.14 3
243685 - TIJERA P/OFICINA 8.5PULG EXECUTIV OS- CAJITA 7426500864486 5 240.25400 0 1201.27 G
285

166561 - SACA GRAPAS EXECUTIVE PC SR-45T UNIDAD 7426500802709 5 10.07400 0 50.37 G
239674 - RESALTADOR EXECUTIVE AMARILLO C/GRIP UNIDAD 7426500820086 10 5.36000 0 53.60 G
241175 - ARCHIVADOR EXECUTIVE T/CARTA #202A UNIDAD 7426500827740 48 31.97250 0 1534.68 G
239813 - GRAPADORA EXECUTIVE TIRA LARGA YL- UNIDAD 7426500822288 5 46.34400 0 231.72 G
728

242757 - FOLDER MANILA T/Q EXECUTIVE #2 RESMA 7426500840046 15 108.40067 0 1626.01 G
242756 - FOLDER MANILA T/C EXECUTIVE #2 RESMA 7426500840039 15 93.89933 0 1408.49 G
234151 - BOLIGRAFO BIC FINO 0.7MM AZUL #939748 UNIDAD 70330198937 12 4.15417 0 49.85 E
241488 - PERFORADQORA EXECUTIVE 8CM 25H UNIDAD 7426500829430 2 84.64000 0 169.28 G
WF8260

062341 - ALMOHADILLA P/SELLOS # 0 S/TINTA OSTP UNIDAD 7501428700242 5 22.25800 0 111.29 G
244611 - PAPEL BOND B-20 75G PAPERLINE T/OFICIO RESMA 8991389136522 10 95.00000 0 950.00 G
001541 - PAPEL OFICIO RAYADO RESMA 7426500801542 1 176.08000 0 176.08 E
151401 - C. TAREA COSIDO GRD* RAY. 200P C/I VIVO  UNIDAD 7426500801467 3 2278333 0 68.35 E

Sigue en la siguiente pag.

R oA
ACEPTADA SIN PROTESTO Letra no. Por L PAG \m? o

Fecha de Emisién: Fecha de Vencimiento: f
Lugar y Fecha: - -

Se servira usted para pagar por UNICA LETRA DE CAMBIO a nuestra orden la cantidad dd: 7 4 FNF 2004 |

Firma Deudor:

z Papeleré Calpules S.A. de C.V.
Firma Por Aval: i

‘Leer cone unr.cq de ventas afireversn *

lidaio

Tu mejor compafiero A TS — WA CON VOS HI-T=C

(#AZOR. (iibr) monon@@» Kores “olor ()@

ESCRITURA ¥ MUC AKPRY




Facasa

.ESCOLAR, OFICINA Y TECNOLOGIA

PAPELERA CALPULES S.A. DE C.V.

Condicion: CXC00-CONTADO
Forma pago: MP-003-TRANSFERENCIAS

Emision: 22/1/2024 Vence: 1/2/2024
Cliente: SPS0085948 - MUNICIPALIDAD DE MACUELIZO

 RRGon

Factura: 000-002-01-10778583
RTN: 05019000040204

C.A.l.: 5E2880-F03075-DA4285-D63916-B2EC05-5C
El Benque, 4 CLL, 8 Y 9 AVE, No.63, San Pedro Sula,

Cortés
Teléfono: 2561-5500/ 3290-5767

Vendedor: 530-SR. AXEL MORALES***STA EARBARA

3152-7642
Teleoperadora: GENESIS MONRROY - 3281-4745

Direccién: El Benque, 4 CLL, 8 y 9 AVE, No. 63, San Pedro

Sula, Cortés
pacasa_sps@pacasa.hn

representantelegal@pacasa.hn

Teléfono: 99332901
RTN: 16139011360075

Direccién: MACUALIZO SANTA BARABARA , MACUELIZO ,

Correo:
SANTA BARBARA

COD - DESCRIPCION
242223 - HULES BILLETEROS EXECUTIVE #18 BOL

107341 - REGLA PLASTICA TRANSPARENTE DE
12PULG VIVO

CANTIDAD P. UNIT
15.81000

2.73800 0

DESC Y REBAJAS

BOLSITA
UNIDAD

7426500834168
7426500827436 5

ULTIMA LINEA

19 Lineas Referencia: 000-002-01-10778583 / PED:P2405681 / ALPTSPS / OC: / COT:406124
No. correlativo de orden de compra exenta:
No. correlativo de constancia registro exonerado:
No. identificativo del registro de la SAG:

Original: Cliente - Copia: ObligadoTributario Emisor
No se aceptan devoluciones

Lugar Emision: El Benque, 4 CLL, 8 y 9 AVE, No. 63 San Pedro Sula, Cortés
Subtotal: L. 15,963.74

Descuentos y rebajas otorgados: L. 0.00

Limite de Emisién: 5/12/2024
Importe Exento: L. 327.11
Importe Gravado 15%: L. 15,636.63

Rango Valido: 000-002-01-10775001 A 000-002-01-10875000

ISV 15%: L. 2,345.49
ISV 18%: L. 0.00

Importe Exonerado: L. 0.00 Importe Gravado 18%: L. 0.00 Total a pagar: L. 18,309.23
ACEPTADA SIN PROTESTO Letrano. FAC. 000-002-01-10778583 Por L. 18,309.23
Fecha de Emisi6n: 22/1/2024 Fecha de Vencimiento: 1/2/2024

Lugar y Fecha:

Se servira usted para pagar por UNICA LETRA DE CAMBIO a nuestra orden la cantidad de:
*+*** DIECIOCHO MIL TRESCIENTOS NUEVE Lempiras CON 23/100 *****

Firma Deudor: MUNICIPALIDAD DE MACUELIZO

MACUALIZO SANTA BARABARA ,MACUELIZO .SANTA BARBARA

Firma Por Aval:

— - —

OU=ST

HI-T=C

{ 3
1 .-‘. O 4&
AK r-.\‘ q"u\‘

stumlo QUEST GEXECUTIVE

PORQUE TU LO MERECES m Cm VOS

(tibra) mMoixoN{YD KOFes :

Tu mejor compafero

GolOr (

PopSet

( RAZOR

ESCRITURA Y MUCHOMAS




VENTAS

Parametros.

Entidad: PACASA
Usuario: OGMONRRO
Cotizacién Mayoreo
PACASA
No. Cotizacién: 404986 Wemic:  OPPCEVPRESS Req. Ref: Fecha: 18/1/2024  Fecha Imp: 19/1/2024
Vendedor: 530 SR. AXEL MORALES***STA BARBARA Tel: 3152-7642 Hora Creacién: ASAS Horn b TS
Clionte: SPS0085948 - MUNICIPALIDAD DE MACUELIZO Direccién:  MACUALIZO SANTA BARABARA,
Ter.Pago:  CXCOO- CONTADO Método de Envié:
Contacto: RTN: 16139011360075 Teléfono:  9341-0589
Pieza Descripcion UM  Empaque Cantidad PrecioUnt.  Total  Descuento Barra ISV
243716 PAPEL BOND B-18 70G PAPERLINE T/CARTA RSM 1RSM 100  74.75000 747500  0.00%  48991389136438 G
237397 BOLL PIN POINT 0.7 FINO NEGRO 6820 ORAN UND 1UND 240 365800 877.92  0.00% 2750142872719 E
244381 TAPE TRANSP. 2°X150 YDS. EXECUTIVE UND 1UND 10 27.99400 27994  0.00% 7426500869221 G
062371 MARCADOR PERMAN. MEGA SIZE NEGRO #1500NE  UND 1UND 15 31.06200 46593  0.00%  07501428728116 G
062421 MARCADOR MAGISTRAL DIDAC. NEGRO #8350NE UND 1UND 10 14.69400 14694  0.00%  27501428702271 E
151411 SACAPUNTA METALICO TRIANGULAR VIVO UND 1UND 10 191400 19144 0.00% 7426500801382 E
243685 TIERA PIOFICINA 8.5PULG EXECUTIV 0S-285 CTA 12BLI 5 24025400 120127 0.00% 7426500864486 G
235799 CALCULADORA 12DIG NG #CCASMX-12BK CASIO UND 1UND 5 136.98800 68494  0.00% 4971850032199 G
186561 SACA GRAPAS EXECUTIVE PC SR-45T UND 1UND 5 1007400 5037  0.00% 7426500802709 G
239674 RESALTADOR EXECUTIVE AMARILLO C/GRIP UND 1UND 10 536000 5360  000% 7426500820086 G
241175 ARCHIVADOR EXECUTIVE TICARTA #202A UND 1UND 48 31.97250 1534.68  000% 7426500827740 G
239813 GRAPADORA EXECUTIVE TIRA LARGA YL-728 UND 1UND 5 46.34400 23172 000% 7426500822288 G
242757 FOLDER MANILA T/O EXECUTIVE #2 RSM  100UND 15 108.40067 162601  000% 7426500839989 G
242756 FOLDER MANILA T/C EXECUTIVE #2 RSM  100UND 15 93.80033 140849  000% 7426500839972 G
234151 BOLIGRAFO BIC FINO 0.7MM AZUL #939748 UND 1UND 12 415417 4985  000% 070330198937 E
241488 PERFORADORA EXECUTIVE 8CM 25H WF8260 UND 1UND 2 8464000 169.28  000% 7426500829430 G
062341 ALMOHADILLA P/SELLOS # 0 S/TINTA OSTP UND 1UND 5  22.25800 11129 000% 1750142870029 G
244611 PAPEL BOND B-20 75G PAPERLINE T/OFICIO RSM 1RSM 10 95.00000 95000  0.00%  48991389136520 G
001541 PAPEL OFICIO RAYADO RSM 400PLI 1 176.08000 17608 0.00% 7426500801542 E
151401 C. TAREA COSIDO GRD" RAY. 200P C/1 VIVO UND 1UND 3 2278333 68.35  0.00% 7426500801467 E
242223 HULES BILLETEROS EXECUTIVE #18 BOL BOL 1BOL 5 1581000 7905  000% 7426500834168 G
107341 REGLA PLASTICA TRANSPARENTE DE 12PULGVIVO  UND 1UND 5 273800 1369  0.00% 7426500827436 E
——— 22 Lineas - Sub total L 1767354
Descuento L 0.00
Impuesto L 2,448.24
Total L 2012178

Esta cotizacién esta sujeta a cambios de precios sin previo aviso y a la dlsponibllldad de

inventario debido a la situacién del mercado.

NOTA:

Datos del contacto
Nombre:  GENESIS MONRROY
Email:

Telefono: 3281-4745

1de1



VENTAS

Parametros.

Entidad: PACASA

Usuano: OGMONRRO
Cotizacién Mayoreo
PACASA
No. Cotizacién: 404986 Tienda: OFFICEXPRESS Req. Ref: Fecha: 18/1/2024 Fecha lmp: 19/1/2024
SPS
Vendedor:  530- SR. AXEL MORALES***STA BARBARA Tel: 3152-7642 Hora Creacién: 14:15:46 Hora Imp: 14:23:55
Cliente: SPS0085948 - MUNICIPALIDAD DE MACUELIZO Direccién:  MACUALIZO SANTA BARABARA,
Ter.Pago:  CXCO0- CONTADO Método de Envié:
Contacto: RTN: 16139011360075 Teléfono: 9341-0589
Pieza Descripcién um Empaque Cantidad Precio Unt Total Descuento Barra
Datos del contacto
Pégina: 1de1

Nombre: GENESIS MONRROY
Email:
Telefono: 3281-4745



MUNICIPALIDAD DE MACUELIZO SANTA BARBARA
Cel. 9833 — 3030

Acta de Recepcion de Insumos, Materiales Y Servicios "?"”"’/
Macuelizo, Santa Barbara
Fecha: 22 de __! del 2024
Proveedor: Papelera Calpules S.A. PACASA
Orden: 8961 / Exp: 7200
Detalle de Insumos, Materiales y Servicios Recibidos
NO. Descripcion Unidades | Recibidas | Diferencia
Solicitadas
1 | Papel Bond Tamafio Carta 70 G 100 100 0
2 Boligrafo Color Negro 240 240 0
3 Tape Transparente 10 10 0
4 Marcador Permanente Color Negro 15 15 0
5 Marcador Acrilico Color Negro 10 10 0
3 Sacapunta Metalico 10 10 0
7 Tijera Para Oficina 5 5 0
8 Calculadora de 12 Digitos Casio 5 5 0
9 Saca Grapas 5 5 0
10 Resaltador Fluorescente 10 10 0
11 Archivadores Tamarfio Carta 48 48 0
12 Grapadoras de Tira Larga 5 5 0
13 Folder Manila Tamano Oficio 15 15 0
14 Folder Manila Tamafio Carta 15 15 0




15 Boligrafo Bic Color Azul 12 12 0
16 Perforadora 2 2 0
17 Almohadilla Para Sellos 5 5 0
18 Papel Bond Tamafio Oficio 10 10 0
19 Papel Oficio Rayado 1 1 0
20 Cuadernos de Tarea Cocidos 3 | 0
Rayados

21 Hules Billeteros No. 18 5 5 0
22 Regla Plastica Transparente 5 5 0

0

Total

2 £ ’
Depto. de “m&%&}@@ﬁ“
Recibido =




MUNICIPALIDAD DE MACUELIZ0 SANTA BARBARA ¢
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Teléfono: 9833-3030

Macuelizo, Santa Barbara
22_ de | del afio 2024

Constancia

Por medio de la presente el Depto. de Tesoreria Municipal de la Alcaldia Municipal de
Macuelizo, Santa Barbara HACE CONSTAR que se recibi6 por parte del Depto. de
Compras y Suministros el siguiente material e insumos de oficina de uso municipal.

Descripcion Unidades
Recibidas
Papel Bond Tamario Carta 70 G 100
Boligrafo Color Negro 240
Tape Transparente 10
Marcador Permanente Color Negro 15
Marcador Acrilico Color Negro 10
Sacapunta Metalico 10
Tijera Para Oficina 5
Calculadora de 12 Digitos Casio o
Saca Grapas 5
Resaltador Fluorescente 10
Archivadores Tamario Carta 48
Grapadoras de Tira Larga 5
Folder Manila Tamario Oficio 15
Folder Manila Tamafio Carta 15
Boligrafo Bic Color Azul 12
Perforadora 2
Almohadilla Para Sellos 5
Papel Bond Tamario Oficio 10
Papel Oficio Rayado 1
Cuadernos de Tarea Cocidos Rayados 3
Hules Billeteros No. 18 5
Regla Plastica Transparente 5

Atentamente. M S




an Muricpal Intecrado

MACUELZD, SANTA \Q SAMI

BARBARA p— -~y ui
BJERCICIO: 2024
Moneda: Lempiras (L) Hora : 10:43 a.m.
USUARIO: ANDRES.ALVAREZ
Orden de PagoNo.: 8962
L: 3894200
Tipo de Expediente: GASTO RECURRENTE VARIABLE
Expediente No: 7199
Fecha de Emision: 20/1/2024
No.Chegque/MNota de Dehbito:
Paguese a2 ACCESORIOS PARA COMPUTADORAS Y OFICINAS SADE CV IARTN: 05019995108892

La Cantidad en Letras:  TREINTA Y OCHO MIL NOVECIENTOS CUARENTA Y DOS CON CERO CENTAVOS

S

Compra Accesorios para impresoras Cartuchos de Tinta diferentes tonos. Cartuchos de Tinta Epson 544, 504, 664
Cartuchos de Tinta Canon 3160 y cartuchos de Tinta para Brother DCP T420W Tinta que sera ublizada para diferentes
impresoras en los depariamento que conforman la Municipalidad de Macuelizo Santa Barbara.

PROYECTO [ OBJETO SASTO

@3 00 000 001 000 39600 15-013-01  Repuestios y Accesorios 38.942.00

RETERCIONES

DESCRIPCION

Total de retenciones: 0.00

RESEUNEN AFECTACIONES PRESUPUESTARIAS
DESCRIPCION

Monto Total: 3894200

Recihido por:

enaro: (iS00 mslv%cn

20M00/2024 10:43:09 aum. 1



9% "% ALCALDIA MUNICIPAL a)
7./ & DEMACUELIZO/ CUT CHEQUENo. 00007249
3 Cuenta N.°: 01-090-000250-3 HE !
!3, ! 20 de ediro de 2024 MACUELIZO o
& o } Cugary Fecha :‘
ACCESORIOS PARA COMPUTADORAS Y OFICINAS SA DE CV 38,942.00 4 '
? : L
Paguese a la orden de : 'ﬂnﬁ
TREINTAY OCHO MIE NOVECIENTOS CUARENTA Y DOS CON CERO CENTAVOS ! .
- ;
Cantidad en letras g
AV ‘ ~
(® BANPAIS 11 |
Siempre de tu lado. 8.5 B 2 | ! L
Banco del Pais, S.A. Firma (s) ‘ [
20 400 & 4502000 4090000 250 30000 7 269 | @iﬁ!
‘ ®

CONCEPTOQ DEL PAGOC

Mnta Canen 3160 v cartuchos dc

mpra Accesorios para Impresoras Cartuchos de Tinta diferentes wonos. ¢
l'nta para Brother DCP T420W Tinta que

conforman la Mumicipalidad d¢ Macuclizo Santa Barbara

CUENTA Y s S g
SUB-CUENTA CONCEFTO PARCIAL

nali
k

impresoras ¢n los departamento que _*.n'.ll:rm;Ln la Munici

Barbara

scra utilizada para diferentes IMPresoas on

artuchos de Tinta Epson 544, 504,

BALANCE

oooooooocfodo.l

AUTPRIZADO POR [\

€€




ROE-095 V. 2 @ BANCO DEL PAIS, S. A.
0 Bdﬁdo‘l’nrredelhlsﬂnrﬂaoll’laﬁn Blvd. José A. Peraza, San Pedro Sula 007908635
RTN. 08019995140489 TEL. 2566-2020

DEPOSITO CUENTA DE CHEQUES

AGENCIA LA FLECHA

FECHA DE TRANSACCION 22-01-2024  NORA: 14:54:21

CUENTA : 01-010-000331-9

NONBRE CLIENTE : ACCESORIOS PARA COMPUTADORAS Y OFICINA S
EFECTIVO : L.0.00

CHEQUES PROPLOS : L.38,942.00

CHS BANCOS LOCALES : L.0.00

CHS BCO EXTRAMJEROS : L.0.00

TaTaL : L.38,942.00

CANTIDAD ER LETRAS LPS :
TREINTA Y OCHO ML WOVECLENTOS CUARENTA Y DOS COM 00/100
EXERIXRANCO DEL PAIS*TIIZR

AGENCIA LA FLECHA

02084 WM67586 TRX:700 AUT:003799
FIRMA: ) §0 SE REQUIERE SELLO NI FIRMA DE CAJERD
HUMERO QCUNENTO = 7908635 BRXRIGELLO ELECTRONICO®®333
DEPOSITAOD POR : FABRICIO WERMNAWDEZ
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m Original FACTURA
No. 015-003-01-00368445

ACCESORIOS PARA COMPUTADORAS Y OFICINAS S.A. DE C.V.

RTN: 05019995108892 FECHA 22/01/2024
ACOSA CENTRO DE DISTRIBUCION VENCE 22/01/2024 16:51
Casa Matriz: 6 Ave 3 Calle N.O. Barrio Guamilito, San Pedro Sula, Dpto.Cortes CONDICIONES: Contado

Centro Distribucion: 2 Calle Salida Vieja a la Lima 13-14 Ave. Bo. San Fernando, SPS, Dpto.Cortes, Honduras
TEL: +504 2544-1085

Correo: gerencia@acosa.com.hn CODIGO: CECONCCB8000
CAl: BE97BB-B9B20B-A54098-4474F1-B2COBF-A9 :

Rango Autorizado del: 015-003-01-00360001 al 015-003-01-00400000 TELEF&I& 4 131390 mera
FECHA LIMITE:  26/10/2024 CIUDAD:

CLIENTE: Alcaldia Municipal de Macuelizo Santa Barbara

DIRECCION:

CONTACTO # OC CLIENTE:16139011360075

VENDEDOR DENIA ENAMORADO

CODIGO DESCRIPCION cant,  FRECIO. v o O

010343938755 TINTA EPS T504 CYAN L4150/L4160/L6161/L6171/L6191 10 219.83 ISV 2,198.30
010343938748 TINTA EPS T504 NEGRO L4150/L4160/L6161/L6171/L619 10 251.91 ISV 2,519.10
010343941977 TINTA EPS T544 NEGRO 65ML P/L1110, L3110, L3150, L! 20 219.83 ISV 4,396.60
012502641018 TINTA BROTHER BT500 CYAN T510W/710W/810W/910D 5 162.61 ISV 813.05
012502641025 TINTA BROTHER BT500 MAG T510W/710W/810W/810DV 5 162.61 ISV 813.05
012502641032 TINTA BROTHER BT500 YELL T510W/710W/810W/910D\ 5 162.61 ISV 813.05
012502650386 TINTA BROTHER BTD60 NEG T510W/710W/810W/910D\ 7 250.43 ISV 1,753.00
013803330915  TINTA CANON GI-11 NEG 135ML G2160/G3160 15 280.00 ISV 4,200.00
013803330991  TINTA CANON GI-11 YELL 70ML G2160/G3160 15 25565 ISV 3,834.75
013803330977 TINTA CANON GI-11 MAG 70ML G2160/G3160 15 25565 ISV 3,834.75
013803330953  TINTA CANON GI-11 CYAN 70ML G2160/G3160 15 255.65 ISV 3,834.75
010343965928 TINTA EPS T664 NEG PACK 2 65ML b 441.11 ISV 4,852.21

Total Articulos: 133 IMPORTE EXONERADO L. .00
e 1300362254 IMPORTE EXENTO L.
LA FACTURA ES BENEFICIO DE TODOS "EXIJALA" IMPORTE GRAVADO 15% L. 33,862.61
No. Correlativo de orden de compra exenta: IMPORTE GRAVADO 18% L.
No. Correlativo de constancia de registro exonerado:
No. Identificativo del registro de la SAG: 1.S.V. 15% L. 5,079.39
VALOR EN LETRAS: 1.S.V.18% L.
TREINTA Y OCHO MIL NOVECIENTOS CUARENTA Y DOS LEMPIRAS CON 00/100 TOTAL A PAGARLL. 38,942.00

OBSERVACIONES
by
CONDICIONES

pr Cada Cheque Devuelto se Cobrara: Lps.750.00
yy-euenta vencida pagara el 3.5% mensual
psesién de la factura original no constituye un comprobante de pago, mientras no esté debidamente

eptan RECLAMOS O DEVOLUCIONES después de 15 dias efectuada la venta.

OMBRE RECIBE FIRMA RECIBI CONFORME POR ACOSA
ORIGINAL: CLIENTE - COPIA: OBLIGADO TRIBUTARIO EMISOR



ACCESORIOS PARA COMPUTADORAS Y OFICINAS m

Cotizacion

CODIGO: CECONCC8000

RTN: 16139011360075

FECHA: 19/01/2024
NOMBRE: Alcaldia Municipal de Macuelizo Santa Barbara VENDEDOR: DENIA ENAMORADO

IMAGEN ARTICULOBARRA  DESCRIPCION

CANT PRECIOISV

SUBTOTAL

l'ﬁnll &

A57604

A57605

A57606

A57607

AB2465

A62464

AB2462

AB2463

A50094

A50113

TINTA BROTHER BT500 CYAN
012502641018 154 o\w/710W/810W/910DW

TINTA BROTHER BT500 MAG
012502641025 154 0\y/710W/810W/910DW

TINTA BROTHER BT500 YELL
012502641032 154 0\y/710W/810W/910DW

TINTA BROTHER BTD60 NEG
012502650386 151 0yy/710W/810W/910DW

TINTA CANON GI-11 CYAN 70ML
013803330953 G2160/G3160

TINTA CANON GI-11 MAG 70ML
013803330977 G2160/G3160

TINTA CANON GI-11 NEG 135ML
013803330915 G2160/G3160

TINTA CANON GI-11 YELL 70ML
013803330991 55460/G31 80

TINTA EPS T504 CYAN
010343938755 4150/L4160/L6161/L6171/L6191

TINTA EPS T504 NEGRO
010343938748 4450/ 4160/L6161/L6171/L6191

5 L.162.61 L.121.96

15

15

15

15

10

10

L.162.61 L.121.96

L.162.61 L.121.96

L.250.43 L.262.95

L.255.65 L.575.21

L.255.65 L.575.21

L.280.00 L.630.00

L.255.65 L.575.21

L.219.83 L.329.74

L.251.91 L.377.86

L.813.05

L.813.05

L.813.05

L.1,753.00

L.3,834.75

L.3,834.75

L.4,200.00

L.3,834.75

L.2,198.30

L.2,519.10




Pagina: 1/2

IMAGEN ARTICULCBARRA DESCRIPCION CANT PRECIOISV SUBTOTAL
= A52429 010343941977 [5"11&%2’?5{,?‘1‘;1";,%‘*“0 SSMLPILITO. 5y L210.83 L659.49  L.4,396.60

A72733 010343965928 TINTA EPS T664 NEG PACK 2 65ML 11 L.441.11 L.727.84 L.4,852.21

COMENTARIOS

SUBT: L.33,862.61
ISV: L.5,079.39
TOTAL: L.38,942.00

£ yolbe s

[ SERVICIO AL CLIENTE. CAJA = ° l
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MUNICIPALIDAD DE MACUELIZO SANTA BARBARA
Cel. 9833 — 3030
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Acta de Recepcion de Insumos, Materiales Y Servicios @&
Macuelizo, Santa Barbara
Fecha: 22 de Enero del 2024
Proveedor: ACOSA S.A.
Orden: 8962 /| Exp: 7199
Detalle de Insumos, Materiales y Servicios Recibidos
NO. Descripcion Unidades | Recibidas | Diferencia
Solicitadas

1 | Tinta Epson 504 Cyan L 4150 10 10 0
2 | Tinta Epson 504 Negro L 4150 10 10 0
3 | Tinta Epson 544 Negro L 3150 20 20 0
4 | Tinta Brother Cyan T 510W 9 5 0
5 | Tinta Brother Magenta T 510W 5 5 0
6 | Tinta Brother Yellow T 510W 5 5 0
7 | Tinta Brother Negro T 510W 7 7 0
8 | Tinta Canon Negro G2160/G3160 195 15 0
9 | Tinta Canon Yellow G2160/G3160 15 15 0
10 | Tinta Canon Magenta G2160/G3160 15 15 0
11 | Tinta Canon Cyan G2160/G3160 15 15 0
12 | Tinta Epson 664 Negro 11 11 0

0




MUNICIPALIDAD DE MACUELIZO SANTA BARBARA
municipalidaddemacuelizo@yahoo.com
Teléfono: 9833-3030

Macuelizo, Santa Barbara
22 de Enero del afio 2024

Constancia

Por medio de la presente el Depto. de Informatica Municipal de la Alcaldia Municipal de
Macuelizo, Santa Barbara HACE CONSTAR que se recibié por parte del Depto. de
Compras y Suministros la cantidad de las siguientes Tintas para uso de impresoras

municipales:
Descripcion Unidades Recibidas
Tinta Epson 504 Cyan L 4150 10
Tinta Epson 504 Negro L 4150 10
Tinta Epson 544 Negro L 3150 20

Tinta Brother Cyan T 510W
Tinta Brother Magenta T 510W
Tinta Brother Yellow T 510W

Tinta Brother Negro T 510W 4

Tinta Canon Negro G2160/G3160 15

Tinta Canon Yellow G2160/G3160 15

Tinta Canon Magenta G2160/G3160 15

Tinta Canon Cyan G2160/G3160 15

Tinta Epson 664 Negro 11
Atentamente.

i

Carlos Adolfo\Gs



MACUELIZO, SANTA . y :
BARBARA - S wf BE W EE

EJERCICIO: 2024 L
Orden de Pm Emision: 22/01/2024
Moneda: Lempiras (L) Hora : 09:14 a.m.
Honduras, CA. USUARIO: ANDRES.ALVAREZ

Orden de Pago No.: 8973

L: 83900
Tipo de Expediente: GASTO RECURRENTE VARIABLE
Expediente No.- 7208
Fecha de Emision:  22/1/2024
No_Cheque/Nota de Debito: %,
Paguese 2= GABRIELA DOMINGA PENA NORIEGA IWRTN:  04131991003806

La Canlidad en Letras: OCHOCIENTOS TREINTA Y NUEVE CON CERO CENTAVOS

Descrioc L

2

mdeviﬂimswwimﬁdusmvﬁcdemm&h.Cnllsa‘l'ml).c.hs&é%ywde ‘
Emnero del 2024. motivo del visje a entregar Documentacion a la Oficina de Semna. Tegucigaipa Honduras.

PROYECTO | OBJETO GASTO

04 00 000 007 000 26210 1501301  Vidticos Nacionales i 839.00

KCTONE:

DESCRIPCION

Total de retenciones: 3 " 0.00

RESEUNEN AFECTACIONES PRESUPUESTARIAS

DESCRIPCION

Monto Total: 839.00

2200 /2024 02:14:16 am. 1
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'HECHO EN GUATEMALA

PRODUCTO
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A Dol s0 de vidticos por gasios incurridos on viaje de San Pedro Sula, Cortes a Tegucigalpa D.C. los dias
2024. motivo del viajc a entregar Documentacion a 1a Oficina de Scrna. Tegucigalpa’Honduras.

CUENTA Y
SUB-CUENTA

€160 80szo8e
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MUNICIPALIDAD DE MACUELIZO SANTA BARBARA EV" \
3 e
municipalidaddemacuelizo@yahoo.com "\%@é /
I
Teléfono: 9833-3033 L
Macuelizo, Santa Barbara
06 de Enero del 2024
CUADRO DE GASTOS
No. Proveedor Descripcion Factura Valor
1 Empresa de Transporte Servicio de 01497786 L. 250.00
Cristina S.de R. L. Transporte
2 Empresa de Transporte Servicio de 01747897 L. 250.00
Cristina S. de R. L. Transporte
3 Grupo Cristina S. de R. L. Servicio de 00881585 L.218.00
Alimentacion
4 Grupo Cristina S. de R. L. Servicio de 00879830 L.121.00
Alimentacién
Total L. 839.00

Actividad

minga Pefia Noriega

s Varias Municipales




Municipalidad de Macuelizo &

Departamento de Santa Barbara, Honduras 5 Jﬂ
%

FORMATO N° 1: - o

SOLICITUD Y AUTORIZACION DE VIATICOS Y GASTOS TRANSPORTE Q"‘;:‘ B

Fecha de Solicitud: Nombre: GABRIELA DOMINGA PENA NORIEGA
06/01/2024 Cargo: ASUNTOS VARIOS Ne

| Propésito del Viaje: ENTREGA DE DOCUMENTACION A LA OFICINA DE LA SERNA

Itinerario Previsto para el Viaje:

Hora de Inicio: Fecha de Inicio: Fecha de Finalizacion: N° Estimado de dias:
6.00 AM 05/01/2024 06/01/2024 2
MEDIO DE TRANSPORTE
Aéreo Terrestre Colectivo Maritimo Vehiculo AMFI Vehiculo Propio
X

Observaciones: LOS GASTOS INCURRIDOS: VIAJE DE SPS A TEGUCIGALPA, DESAYUNO EN
COMERDOR, Y VIAJE DE REGRESO DE TEGUCIGALPA A SPS Y ALMUERZO EN EL COMEDOR,
CORRESPONDE A UNA PERSONA, GABRIELA DOMINGA PENA NORIEGA .

A SER LLENADO POR/LA TESORERIA MUNICIPAL

ANTICIPO

=  Transporte (Terrestre / Aéreo / Maritimo): Tipo Transporte:BUS Lps. 500.00
1 VIAJE IDA Y VUELTA

= Combustible vehiculo propio 6 de la Kilometraje: Lps 0

municipalidad:

= Viaticos (alimentacion): Nuamero de Tiempos: Lps. 339.00
DESAYUNO Y ALMUERZO

= Viaticos (Hospedaje): Numero de Dias: Lps 0

= Otros: (Indicar) PEJAES TAXI Lps. 0

TOTAL Lps LPS.  839.00
Revisado por Tesorero Municipal: Firma: Fecha:
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. Erpresa de Transparies Gristing 5 de L.

RTH: 02012235386202
A LUERZ AL AS
TESUCISALFA, BLYD, F\.IE_F..-..AB ARRA
CTA. TROARTUE
TEL, 2225-023% /2235 1449E

COPIADEFACTURA
Bolateria
Faztura: ann-0N2-D1-017 472587
CA[
AB3841-402FC8-2FAGSE-FI9EDD-10984520E
Rango autorizado
Go0-008-01-017068001 AL 000-06&-G1-01804a000
Fecha Limite de Emision |25/ 02024
anging | Clienme
Cofia : Onligado Trbutano Emisor
Mo, Comelativa de onten de compns exenta

Nro. Corsigiive de constancia de regisio
S¥EnETEn: _ _ o o
Mre—~deriifcacion del registra de 12 SAG
Observacion:
Nomiore:
MUNIGIPALIDAD OF MACUELIZO SAM
[dantificacion: 4413193100320
RTN 181280113800758
Casting: SAM PEDRO SULA
Fechz de salida. Q8012024
Hors d= Safida - 10:00 A
Verntz: (QBO12024 02:04:27 am.
COPIADEFACTURA
Tofall. 252060
Descusnfos v

Ranajas Oftorgadas L. .00
imporiz Exonsradal. {3.00
importe Exenfo L. 25000
importe Gravads 15%L. UE?
troparte Gravada 12%0L 00
5.V 19%L. G.aa

L2V 13%L. 0.0ac

Total a pagarl.
doscientas cincuanta lempias
Ho valido para vigjar

e ) ANANN PP A i

Emprasa de Transpertes Gristing 5 de R.L.

RTN: 08018205366302
GRAN CENTRAL METROFOLITANA 8AN PEDRO SUL

2R256E50/32814324
COPIADEFACTURA
Baolataria
Factura: 002-002-01-01497726
CAl

GB7084-291839-0B448F-340F 3C-511EHE-AE
Rango autarizade
DEL-002-002-01-01405401 AL 002-002-01-0150¢

Facha Limita da Emisidn 227024
Qrginal : Cliente

Copla : Cullgado Tributano Emisor
Nro. Correlative de orden de compra exema:

Nro. Corelativo te conetancia de registro
EX¥OMNerado; .

Rro. ideniificacion dei reglsiro de |3 SAG
Ohservacion;
Nombns:
MUNICIFALIDAD DE MACUELIZO
ldentificacion: 0413189100280
RTH 18129011280075
Desting: TEGUCIGALPA
Facha de salida:  05/M1/2024
Hora de Salida :  07:20 AM
Venta:  Q501/2024 07:07:55 &.71.

COPIADEFACTURA

Tetall.  250.00
Descusntos v

Rebajas Otorgadas: L. 4.00
impaorte Exonarado | 4.00
importe Exenfal.  250.00
Importe Gravado 15%1L. 0.00
Importa Gravado 18%L G4.00
L5.V. 15%L. 0.00

L5\, 1854L, G.aa

Total a pagarl.. - €50.00°

doscientas sincusnta lempiras
No valido para viajar



" GRUPO CRISTINA S. DE R.L.
ORQUIDEAS RESTAURANTE
. RTN:08019017 937277
BARFIO SARAGOZA SIGUATEPEQUE COMAYAGUA
HDNDURAS CP 12111
TEL. : 222t-0233
(ORRED SUAMYDISCUA@HUTHAIL COM

FACTURA O, -
000-003-9}1;008?9830

B3AABI-6ET705-5647BC-0DACAR-9 '2226-79
FECHR | INITE:22/06/2024

AUTORI.ADO DESDE 000-003-01--00795001 HASTA 000-003-01--00885000

ORDEN: /16206 MESA:
05/01/:1024 09:32:16 Al
HESERD

CLIENTE:012121-NUNICIPALIDAD D MACUELIZO SANTA
RTN CL(ENTE:16139011360075

BPUTCENENR A N

CNST. HEG. EXON:

REGISTHO. SAG: sy

CANT . DESCRIPCION IMPORTE

1 FRIJOLES FRITOS L.26.09
1 (QUESD CON CHILE L.13.91
1 PLATANO &19.13
1 AGUACATE L.13.04
1 ENCURTIDO CEBOLLA C L.8.70
1 CAFE NEGRO L.24.35

[ES. Y REBAJAS :L.(.00

IMPORTE EXENTO :L.(.00

IMPORTE EXONERADD +t.0:00
IMPORTE GRAVADO 0.15% : L.0.00
IMPORTE GRAVADO 15.00% :L.105.22

VA 01587 L.0.00
1VA 15.00% : L.15.78
CERVICIO: L.0.00

T0TAL: Lvalnom
MBI0: k7800

SON:CIENTO VEINTIUN L. 00/100 M.N.

FORMS DE PAGO:EFECTIVD: L.11.0000
OBSERUHCTONES:

LA FACTURA ES BENEFICIC DE TODOS, EXIJALA!

ORIGINAL : (LIENTE
COPIA : CONT/BILIDAD

*xx30FT RESTAURANT V9.5 PRO*xx

GRUPO CRISTINA S. DE R.L.
ORQUIDEAS RESTAURANTE
RTN:08018017937277
BARRIO SARAGOZA SIGUATEPEQUE COMAYAGUA
HUNDURAS CP 12111
TEL. : 2225-0233
CORREQ: SUAHYDISCUA@HUTMAIL COM

AOTRA KD,
-0

65ARBE-6E7705-5647BC-0DACAA-972226-79
FECHA LINITE:22/06/2024

AUTORIZADG DESDE 000-003-01--00785001 HASTA 000-003-01--00885000

ORDEN: 1040539 HESA:

06/01/2024 12:04:59 PN

NESERO:

CLIENTE:012121-HUNICIPALIDAD DE MACUELIZO SANTA
RTN CLIENTE:16133011360075

ND 0/C EXENTA:
CNST. REG. EXON:

REGISTRO. SAGB:

CANT .DESCRIPCION IMPORTE

1 POLLO FRITO L.67.83
1 PAPA AL PIMENTON L.33.04
1 ENSALADA CON LECHUG L.23.48
1 ENCURTIDO CEBOLLA C L.8.70
1 MARMAON L.32.17
1 CANADA DRY 500ML PO L.24.35

DES. Y REBAJAS :1.0.00

IMPORTE EXENTO :L.0.00

IMPORTE EXONERADO :L.0.00
IMPORTE GRAVADO 0.15% : L.0.00
IMPORTE GRAVADO 15.00% :L.188.57

IVA 0.15% : L.0,00
IVA 15.00% : L.26.44
SERVICIO: L.0.00

TOTAL: L2800
CAMBI0: 100

SON:DOSCIENTOS DIECIOCHO L. 00/100 M.N.

FORNAS DE PAGD: TARJETA DE CREDITO: L.218.0000

OBSERUAC TONES -

LA FACTURA ES BENEFICIO DE TODOS, EXIJALA!
ORIGINAL : CLIENTE
COPTA : CONTABILIDAD

#xx50FT RESTAURANT V9.5 PRO*#*




SAMI

Orden de Pago Emision: 24/01/2024
Moneda: Lempiras (L) Hora : 01:48 p.m.
Hondiuras, CA. USUARIO: ANDRES.ALVAREZ
Orden de Pago No.: 8974
L: 299400
Tipo de Expediente: GASTO RECURRENTE VARIABLE
BExpediente No- 7209
Fecha de Emision:  22/1/2024
No.Chegue/Nota de Debito:
Paguesea JUAN JOSE GUTIERREZ PERAZA IRTN: 1613138800531

La Cantidad en Letras:  DOS MIL NOVECIENTOS NOVENTA Y CUATRO CON CERO CENTAVOS

P

Rembolso de viaticos por Gastos de viaje de Macuelzo S.B. 2 Tegucgaipa D.C. con La Alcaldesa a reunion con el Ministro
de Condepor y Sede Sal a Liguidar Documentacién de Canastas de Alimentos y Reunion con Ministros de La SIT y del FHIS
Ios dias 10 y 16 de Enero del 2024. incluye Alimentacion, Pago de Peaje y Servicio de Alojamiento en Tegucigalpa D.C.

03 00 000 001 000 26210 15-013-01  Viaticos Nacionales

2.994.00

e e

Total de retenciones: 0.00

IONES PRESUPUESTARIAS

P CION i
15-013-01 Fondos Propios Municipales 2,994.00
Monto Total: 299400
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o PROOUCTO CENTROAMERICANO MECHO EN GUATEMALA

=
et

CONCEPTO DEI PAGO
Condcpor y Sede Sol a Liquidar Documentacién de Canastas de Alimentos y Reunion con Ministros de La SIT y del F
Encro dcl 2024, incluye Alimentacion, Pago de Peaje y Servicio de Alojamicnto cn Tegucigalpa D.C.
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INDUSTRIAS TURISTICAS
DE HIJNI}URQSTS.Q. DE C.V.

LR
HTH: 08019003242452
ChA WHTRIZ COL. LOMAS DEL uUIJﬂRﬂB sup
FICI0 777, TEGUCIGALPA
POPEYES W28
CARRETERA PANAHERICANA CAS, FRENTE MALL
UHIPLAZA, SIGUKTEPEGUE, COMAYRGUA.
TEL, 2290-0500 EXT, 4328
CORREO: INFOTKTURAINTUR.HN

FACTURA ORIGINAL
NO. 275-001-01-00024146

CAl:
156 1AD-85395 -AE48B9-68BBI8-T4T4E -

88
RRNEU RAUTORIZADLE
2?6 001-01- BGUUUGO]
I'iﬂ 276-001-01-0
FEEHR LIKITE HUTURIZRC[DH 09/02/2024

NONBRE : WUMICIPALIDAD DE MACUELLID
RTH: 1613901360075

VECHA: 10/01/2024 07:22 P

RECEPCIM: KEYLI DLIVA
ORDEN #10050

10050
COMBU 4 TENDER (2 X195.00) . 390.00 &
(Z)WILD HOHEY MUSTARD f
(2)1 BISCUIY i
(2)HORKWAL BED 22 07 i
(2)PURE PRPR REGULAR b
(2)COCA COLA HEDIRNA @
POSTRES 35.00 G
PIE DE MANZANA (1 X35.00)
qugﬂﬂ!_[:ﬁﬂﬁ x3s0 . 39.00 G
DESCLENTOS ¥ REBAJAS 1.0.00
OTORGADOS
1..0.00
EXONERADD : L.0.00
IHPORTE GRAVADO 15.00% L.403.38
THPORTE GRAVADO 10.00% L.0.00
SUBTOTAL L.403.46
15U 15% L.60.52
ISV 18% 1.0.00
INPUESTOS L.60.52
COMER AQUT TOTAL L.464.00
ISR L464.00
158 SUBT: 403.48 ISUﬁ! DD 32
SON:CUAT 5

L IENTO
SESENTA Y !ATRD
LEMPIRAS
NO. REG Exunmnnn E—
g —————
MR —
" g = GRAVADD
ORIGINAL :CLIENTE
COPIA : OBLIGRDD TRIBUTARIO ENISOR

L‘UENTR tERRﬂDﬁ -
Aloha POS ver.12.3.87



Conidas Especializadas S de RL /¢ [V
Don. F: Bo. Arenales, Kn 4 Salida a Lina, . °.. Lories
RIH:050190020565%9
FACTURA OR1GIHAL
“ O ftencion al Cliente 2512-1750  “669-0155
PIZZk HUT 02
BLUD JURN PRBLO 11, FTE GASOLINERA TEXACO,.COLONIW TEPEYA
C
Comedur 8 Despacho 626200
CAL:BA332/- 4n1B06-874CB5-FFOEZT -040EDT7 -F1
FACTURA - 002-001-01-00666624
EHPRESA: HUNTCIPALIGRUES DE MACUSLLZ0
RTH: 16139011360, 75
Batas Del Adaquiriente Exonerado

No.Orden Compra Exenta
No.Constancia Reg. Exanerado:
Ho.Registro SRG

Cajero:. Heidy Patricia Andino  Henriduez Hesera. WDV
9ital
Orden%: 473529  Zi-1

Cant % Precia Tatal

Producto

HUT WINGS (1%175.045 L.173.04

1 hut wings 6 piezas

PIZZA PERSONAL (1366 /0) L.68.70

1 personal havaiana

HORTHAL R (a5} 307 L.51.30

: Sub Total: L.293.04

Descuentos v Rebaias: L.0.00
Inpurte Gravado: 1.293.04
Inporte Exoneradi. L.0.00
Inporte Exento: L.0.00
Ipporte Gravada 15%: [.293.04
Inpor te Gravado 184: L.0.00
15U 15%: L.43.9%
ISV 18%; L£.0.00
Total inpugsto: L.43.9%6
Tutal o Pagai: L.337.00
Efectivo L.350.00
Caabn: L.13.00

THESCIENTOS THEIMIR ¥ SIEFE 007100
Rango Autorizede: 002-G01-01-00650001 # 002-001-01-007100
00
Fecha Linite de Emision: 20/10/2024
FEEEEREER AN RFANERARRAR AR A AR A AR R AN XS KN,
conidas.especial 1 zadasdgrupoconidas. con
la Factura es beneficio de todos. EXTJALA
Uriginal; Cliente // Copia: Enisor
Escanea tu codigo para 1lenar la encuesta

Parin3

En tu préxina Compra Minina de L.119.00,Recibe Gratis un

a de las siguientes Opciones.1 Orden de PALTTROGUES o,,1
Orden de PAPAS WEDGES,=» fAplican Restricciones +»

——————



Sms% Inversiones Gamma S. De R.L.

APART-HOTEL FACTURA N° 000-001-01-0000 §252
/ Colonia Tepeyac, Avenida Luis Bogran,Edificio Aurora, R.T.N. 08019995303386
Casa #1519, Tegucigalpa, Honduras. CAl: 2B5FD3-55637D-244083-34F5F3-3AB76F-D4
Tel.: 2235-8740 , Cel: 9527-1727 REhgo utlonzae: 33 SR
Email: bmartinez2006@yahoo.com.mx HQ .
www.suitesaurora.com 000-001-01-00006400
NOMBRE: OMM) M 3 W I.I.Eml/ lo EneNp CONTADO [j/
MPRESK oy 3 plaon HABIT N SAUDA / )~ Emely) cRebmO [ )
DIRECCION: TARIFA: FOLIO:
COMENTARIOS: Rk [ (012390l 300 %
i : ; Jes DCI0 Bald - ."'!;:::.: |
/[0 .00

Desc. y Reb. Otorgadas L.
Importe Exonerado L.

Importe Exento L.
Importe Gravado 15% L. /00 )
Importe Gravado 18% L.
15% L. [ EO.QN
18% L.
Imp. / Turismo 4% L. 5&&_’ 199
Servicio 10% L.
Sub - Total L.
Total L. [Y42F0
Me (Nos) Comprometo a pagar esta (s) dentro de los___diasque sigan a su fecha en caso contrario a m&'rgm Emision: 23/11/2024

reconocer ademas un recargo por intereses mensuales sobre las sumas adeudadas e -
I (We) hebery promise to play this (these) bill (bills) in the ___ days period that follow dheir date and itnotto | COPIa Amarilla: Contabilidad
acknowledge a montly charge over the amountsowed

N° Correlativo de orden de compra exenta N° Correlativo de constancia de registro exonerado,

N° identificativo del registro de la SAG

CANTIDAD EN LETRAS: on il avalwendso Yordieelo AQMJW
_‘u..wsﬂm TEGUCIGALPA MDC [/ 7 8;4,0_)&,0! 2 P }Z
] )

FIRMAS / SIGNATURE:




CONCESTONARIA VIAL HONDURAS S.A. DE C.V.

RTN: Udu19012476578

ESTACION DE PEAJE Siguatepeque
#M 112 Carretera CA-5 Norte
USUARTG: MUNICIPALIDAD DE MACUALISO

N: 16139011360075
. 024 Hora: 16:48:55
TICKET DE PAGO

CASETA: Z - SIGUATEPEQUE
CAJERQ: 00215

CARRIL: 03

FOLIO: F203-4008930
SEC: 5203-4189982
CLASE: Liviano

IMPORTE : 19,13
TASA U.V.C: 2.87
TOTAL: 22.00
*CENTRAL DE EMERGENCIAS*
#3333

CONCESTONARTA VTAL HONDURAS S.A. DE C.V.
PTN: 08019012476578

ESTAGION UE PEAJE Zambrano
KM 37 Carretera CA-5 Norte
USUARTU

RTN:

FECHAIMITIOTNZ02Y Hora: 17:52:55
TICKET DE PAGO

CASETA: 1 - ZAMBRANO
CAJERD: 00290

CARRIL: 02

FOLIO: F102-38049250
SEC: $102-3995518
CLASE: Liviano

IMPORTE : 19.13
TASA U.V.C: 2.87
TOTAL: 22.00
*CENTRAL DE EMERGENCIASH*
%3333



CONCESIONARIA VIAL HONDURAS S.A. DE C.V.

RTN: 08019012476578
ESTACION DE PEAJE Zambrano

KM 37 Carretera CA-5 Norte .
USUARIO: MUNICIPALIDAD DE MACUALTSD

: 9011360075
R e 24 Hora: 09:46:54

TICKET DE PAGD

CASETA: 1 - IAMBRANO
CAJERD: 00212

CARRIL: 04

FOLIOD: F104-3836167
SEC: 5104-4006494
CLASE: Liviano

IMPORTE : 19.13
TASA U.Y.C: ZéBSO
AL: 22
s *CENTRAL DE EMERGENCIAS#*
#3333

CONCESIONARIA VIAL HONDURAS S.A. DE C.v.
RTN: 08019012476578

ESTACION DE PEAJE Siguatepeque
KM 112 Carretera CA-5 Norte

g?ﬂARID: MUNICIPALIDAD DF MACUALISO

: 1613901136007
SCha: 1B0IN2024 Hora: 08:57:43

TICKET DE PAGD
CASETA: 2~ SIGUATEPEQUE
00115

CAJERQ:

CARRIL: 04

FOLIO: F204-3183688
SEC: 5204-3366694
CLASE: LLiviano

IMPORTE : 19,18
TASA U.V.C: 2.87
TOTAL: 22.00

*CENTRAL DE EMERGENCIAS*
———_ ¥3333 Ju._



INDUSTRIAS TURISTICAS
DE HONGURAS S.A. DE C.U.
[HILK
RIN: 5a014003242452
CHSA MATRIZ: Cul. LOMAS DEL GUIIWKRE SUR
EDIFICIC 777, TEGUCIGALPA
BURGER KING #6951
BLU. JURN FABLO II, FRENTE R
HOTEL CLARTON, TEGUCIGALPA
TEL: 2280-0500 EXT 4101
CORREQ: INFOINTURZINTUR. HN

FACTURA ORTGINAL
K. 013-002-01-01085652
CRL:

CEZNET -3AB946-594689-4C70AF -N20FAF-32
fAaL AUTORIZADG

DE. 019-002-01-01060041

HASTA: 019-002-01-01100960

FECHA LINTTE AUTORTZACION: 21-12-2024

HOMBRL - CORSURIDOR FINAL
999999999999

RIN: 9
recn: SRUMARNRATG: 32
239

RECEPCION: SHURER JOSE
239

¢B_HEDIAND 164.00
CHB HEGA 616 KING HED
816 KING SNC (1 X169.00)

PAPAS FRITAS WEDIANAS

TE FRID HEDTAN

PIC DE HRHZAKR (1 X36.00) 36.00
DESCUENTOS ¥ REBAJAS L.0:
OTORGAD0S

EXENTD L.0.0g
EXONERALC £.0.00
THPORTE GRAVALD 1500 L 180.00
THPORTE GRAVADD 16003 L.0.00
SUBTOTAL L180.00
IS0 EONToR 152 L.27.00
I8y L.0.00

£.27.00

HUHE
ﬂﬂﬂ lLLUﬂﬂ TOTAL L _.207.00

MMM

P
| JLARES T

1=
-
=
=

IS% SHBT 180.00 INPTO: 27.00
SON:DOSCIENTOS SICIE
LEMPIRRAS

HO. REG EXOHERADO d
NO. 0/C EXENTA e
NO. REG DE LA SAG




INDUSTRIAS nmsnaas
DE HONDURAS $.A. DE C.V,

RTN: 08019003242452
CASR NATRIZ: COL, LOMAS DEL GUIJARRO SUR
EDIFICIO 777, TEGUCIGALPA

§ ¥703
PLAZA WIRAFLORES CONTIGUO A DIUNSA
TEGUCIGALPA
TEL. 2290-0500 EXT. 4306
CORREQ: INFOINTURSINTUR.HN

FACTURA ORIGINAL
NO. 129-001-01-00379703

CAL:
2?55&-990%3-5"5%-0109%-IMSBQ-

RANGO AUTORIZADO

DE: 129-001-01-00360001

HASTA: 129-001-01-00410000

FECHR LINITE AUTORIZACION: 01/06/2024

NOMBRE: WUNICIPALIDAD DE MACUELIZO

RTN: 16139011360075 : .
FECHA: 16/01/2024 12:39 PH

REI'EPE{'N: JOSUE RAMOK

CRIEN £10053
10053
COMBO & TENDE (1 X 195.00) 195.00 §
SALSA TRRTARA §
st ‘
glii PR hEsuLf i
o cnCOREVN . §
DESCUERTES"Y eahJns 5260
EXEATE. L.0.00
EXONERADO L.0.00
INPORTE GRAVADO 15.008 L.169.57
TNPORTE GRAUADO 18,008 L.0.00
L.169.57
IS0 158 L.25.43
sV 188 L,0.00
L.25.43
CONER AOUI ToTAL L.i35.00
EFECTIVD 1500.00
CANB10 1395.00
158 SUBT: 169.57 IsV15g: 25.43
SON:CIENTO NOUENTA Y CINCO
LEWPIRA
NC. REG EXONERADO \
0. 07 EXENTA .
0. REG OF (A SA8 i

GHiPRA
PAPAS REGULARES, Eb‘g' i ELIESEU SERUIEIU
Vi, TELLPOPEYE RS, COR
ﬂNﬂTﬂ EL C“DIBI] ﬂt FWR LA EN{‘.UESTH
REH E DE LA FACTURA, PRESENTEL
OBTIENES 2 PIE2AS G,
iEN TU SIEU[EHIE VISITA!

- cumm tsnma
RAlohe POS ver.12.3.75



go de Yojoa, a la par del Restaurante Mario s, Santa Cruz de Yluna Cortes.

Jrito y otros platillos
Propietaria: Veliz Vicenta Herrera Garcia

RESTAURANTE EL MIRADOR No. 2

Venta de Pescado

il: elmirad

gmail.com

.n‘_y J

No. Comrelative

de la O Brenta \

No. Corr, Const.

Registro de Exon.

No. Indicativo del Registro del SAE

Cel. QBBS-BB R.T.N. 05108007073284 E =
ctiente: A O\ C (LTl ¢ 0elicO . Dia_| Mes | Afio
rry. AO1® 'YO11 LoOO o 11101124
CANTIDAD DESCRIPCION 5 5PN D ragar | PRECIO TOTAL

Por alimPnitil (On .
— . ‘ » 3
LA FACTURA ES BENEFICIO DE TODOS “EXLJALA™  Original: Cliente - Copia: Obligado Tributaric Emisor | TOTAL L.
Importe Exonerado Importe Exento | Importe Gravado 15% | Importe Gravado 18% 15% LS. 18% LS.V, TOTAL A PAGAR
L L L L L L L4(S. 0°

Talenters: ( \ © (1L O

cpsortay (NCO 0MOWUS.

CAl: C76638-BASEDA-EA46B3-E7TDB95-38FAG7-76

FACTURA 000-001-01-00 N® 00729

Rango Autorizade: 000-001-01-00008501 al 000-001-01-00008000

Fecha :IEl Recepcidn: 12/09/2023
Fecha Limite de Emisidn: 12/09/2024

CEPRINT Tel. 2773-3813 E-mail: Siguaceprintyahoo.com
R.T.N. 03181964005391 CERTIFICADO No. &231-21-‘05(13—0_1]




Ciopl Int=erado

MACUELZO, SMTA \! SAMI

BARBARA s BE VY EN
BEJERCICIO: 2024
Manerda: Lempiras (L) Hora : 01:49 p.m.
Honduras, CA. USUARIO: ANDRES.ALVAREZ
Orden de Pago No.: 8975
L: 61000
Tipo de Expediente:  GASTO RECURRENTE VARIABLE
Expediente No.: 7203
MNo.ChequeMota de Debito:
Paguese a: MARVIN JAVIER PEREZ RIVERA WRITN: 1613199100116

La Canfidad en Letras: SEISCIENTOS DIEZ CON CERO CENTAVOS

Dacialag

Reemibolso por compra de Alimentacion segin factura No. 108365 para consumo en ¥ahajo de Veeduria de los Proyecios
dejando Huellas en Las Caomunidades de ka Flecha, El Ciruelo y el Proyecto construccion Centro de Salkud en La Abundancia
Macuelizo S.B. paricipantes en la Veeduria El Auditor Municipal, El regidor Municipal Oscar Lopez y El Sefior Elias Paz.
Motoricta Municipad

PROYECTO [ OBJETO GASTOD

14 01 000 002 000 54200 15-013-01  Transferencias a Asodaciones Civiles sin Fines de Lucro 610.00

Total de retenciones: 0.00

RESEUNEN AFECTACIONES PRESUPUESTARIAS
DESCRIPCION WNONTO

15-013-01 Fondos Propios Municipales 610.00
Monto Total: 610.00

24/01/2024 QL4957 pan. 1



*Wﬂl
r
-
PRODUCTO CENTROAMERICARD HECHO EN GUATEMALA
>

T T = oy ek o T T
2 T

a . . . . -

VIR : > ; k.. 2 : . !
CANCEPTO %) ACO SRTNE por compra de Alimentacion scgfin factura No. 108365 paraconsumo cn (rabajo de Veeduria ddlos Provee

Hucllas en Las Comunidades de 1a Flecha, El Ciruclo v ¢f Proyecto construceién Centro de Salud en La Abundancia

CUENTA Y
SUB-CUENTA

La Abundancia Macuclizo S.P. participantesien la Veeduria ) Auditor Municip
regidor Municipal Oscar Lopez y El Sciior Elias Paz. Motoris{a

1IN




MUNICIPALIDAD DE MACUELIZO SANTA BARBARA

municipalidaddemacuelizo@yahoo.com

Teléfono: 9833-3033

Macuelizo, Santa Barbara
17 de Enero del 2024

CUADRO DE GASTOS
Proveedor Descripcion Factura Valor
Hotel y Restaurante Sula Inn S. Servicio de 108365 L.610.00
de R. L. Alimentacién
Total L. 610.00

Q) |
P.M. Marvin Javier Perez Rivera

Auditor Municipal




Municipalidad de Macuelizo

Formato N° 3
REPORTE DE GASTOS

Departamento de Santa Béarbara, Honduras

Fecha: 17 de enero de 2024

Categoria: Auditor

Nombre:

Marvin Javier Pérez Rivera

N° De Chegque:

Cargo: Auditor Municipal.

Reporte de ltinerario:

Lugar: De Salida y Destino

Medio de Viaje

_F-’echn
Dia/Mes / Afo

Hora: De Salida
y de Llegada

Municipalidad de Macuelizo a la
Aldea de el Ciruelo, la Flecha, la
Abundancia, Callejones y casco
Municipal.

| Vehiculo Municipal.

17 de enero de
2024

08:30 am. — 3:00
p.m.

Descripcién de Gastos:

Descripcién

Lempiras / Délares

Lempiras / Délares

Comentarios de la
Administracién

Pasajes:

Alimentacién

Lps.610.00

Factura.

Hospedaje:

Taxi:

Combustible:

Lps.

Impuesto de Viaje:

Comunicaciones:

Otros Gasfos:

[ TOTAL, GASTOS

Lps. 610.00

Diferencia a Favor de la
| Municipalidad:

Diferencia Favor de Solicitante:

TOTAL,

Lps.610.00 I

Tasa Vigente de Cambio: Délar:

Euro:

Otras Monedas:

Fecha

Descripcién

Total, a Rembolsar

17 de enero de 2024.

Alimentacion.

Lps. 610.00

Firma de Jefe Inmediato




HOTEL Y RESTAURANTE SULA INN, S. de R. L.

+ FRENTE GARRETERA INTERNACIONAL. KM. 72 # 21, ALDEASULA MACUELIZO
'SANTA BARBARA, TEL: 2664-1157, TELEFAX: (504) 2664-1158 / 2657-4157 / 2657-4158
CONTIGUO A LA COOPERATIVA OCOTEPEQUE.

h

R. T. N. 16019002439731

BTy 000-001-01-00 N2 108365

N

AP

telsulainnhn.com * hotelsulainn@yahoo.com.mx

del 202

Fecha%de
Cliente: MUY (( \2‘

lded Al )

RINLEIZ G0 (N RGOS

Direccion:
([ cANT. . DESCRIPEION PUNIT| TOTAL |
AUTY YA Y ES
B A A L
0 _¢tr § % -b& .t g E f
A ‘T' y'&i:tb';: hdgi B
-
CONTADO B‘( FO- ' SUB-TOTALL. l
La Factura es Benefiio d Todos, * Exjla” | __meorte ExoneracoL. \

CAl: SECBF5-4BBBS1- S EREN
F2499D-0D94E0-4FE035-42 |oescumaosymesnns | —
Fecha de Recepcion: 0511212023 [ . cravado _

Fecha Limite de Emisian; 0512/2024 | S 4

Importe Gravado 18 % L.

Rango Autorizado:

DUPLICADO AZUL: OBLIGADO TRIBUTARIO FMISOR

TOTALAPAGAR L.

000-001-01-00107601 LT L S
000-001-01-00110100 LS. v re%L
ORIGINAL: CLIENTE -

GO

s SCS CIa XN (W7

N _CORRE ATVD DE ORDEN DE COMPRA EXENTA N CONSTANCIA DE R

IMPRENTA SIGRA SISTEMAS GRAFICOS, L.E.C, TEL. 2661-2349 // 9992-6949 //
2661-3949, R.T.N. 04011974008267, CERTIFICADO N° 9231-22-10500-111

A0S TELCARENTE EXORERO0.

TRO DE EXOME!

GIS LABAG




CONSTANCIA

Doy fe que el dia miércoles 17 de enero del presente afio, Se recibieron
tres almuerzos del Hotel y Restaurante Sula INN, dichos almuerzos
fueron para el Auditor, Regidor y Motorista del vehiculo 2.8 y anduvimos
en distintas comunidades como ser la aldea de el Ciruelo, la Flecha,
Callejones, Casco urbano de Macuelizo y la Abundancia verificando
distintos proyectos que estan activos nuevos y en mejoramiento.

Marvin Javier Pérez R,



wommam o @ SAMI

BARBARA - wFf BE ¥ A S
BEJERCICIO: 2024
Moneda: Lempiras (L) Hora : 01:57 p.m.
USUARIO: ANDRES.ALVAREZ
Orden de PagoNo.: 8976
L: 5429293
Tipo de Expedient=:  GASTO RECURRENTE VARIABLE
Expediente No- 7211
Fecha de Emision:  24/1/2024
No.Cheque/Nota de Debito:
Paguese a. Empresa Nacional de Energia Elécirica JENEE IURTN: (8019003249825

La Canidad en Letras: CINCUENTA Y CUATRO MIL DOSCIENTOS NOVENTA Y DOS CON NOVENTA Y TRES CENTAVOS

ST

Pago Facuras consumo de Energia Elécinca Medidores No. 100185004 Colonia El Calvario, 2017012024536 Bomba de
Agua Las Bamacas Pozo, 8861542 Municipalidad de Macuelizo Barrio El Centro Frents al Pargue Y 2001002066
Mumicipaidad de Macuvefizo S.B, Barrio El Centro Macuelizo S.B. Correspondiente del 16 de Diciembre del 2023, al 15 de
Enero del 2024.

03 00 000 001 000 21110 15-013-01  Suministro de Energia Eléctrica 624328

11 05 015 001 000 23400 15-013-01 wummmmmm&nmmﬂ 48.049.65
Calvario, Bo. Conchagua, Bo. El Centro, Casco Urbano.

RESEUMEN AFECTACIONES PRESUPUESTARIAS
DESCRIPCION

Monto Total: 5429293

////7’/5_ 5

24/01/2024 01-57-20 p.m. 1



CUENTA Y
SUB-CUENTA

Municipalidad de Macu entro Macucliz
dol 16 de Dicicmbre del 2023, al 15 de Encrg del 2024,

—

[
I

ELBO-N 8052082

€€

"
~
"
"
{1
.
o
"
®

RECIBI CONFORME

L
-
—

L.-‘




CUADRO DE CONSUMO DE ENERGIA MENSUAL
ENERO 2024
No. Clave Direccion Nombre Valor
1 2082097 Col. Calvario, Municipalidad de L. 35,760.96
Macuelizo S.B Macuelizo S.B.
2 333371 Barrio El Centro, Munic. Macuelizo L. 215502
Macuelizo S.B. Sta. Barbara
3 842144 Bo. El Centro Municipalidad de L. 4,088.26
Macuelizo S.B. Macuelizo S.B.
4 1609223 Bomba de Agua Municipalidad de L. 12,288.69
La Barracas Macuelizo S.B.
TOTAL L. 54,292.93

Tesorero Municlpe

ij

4L

T

i;‘néndez



ROE-095 V. 2 @ BANCO DEL PAIS, S. A.

Edlﬁdo'l'we del Pais Barrio el Playén, Blvd. José A. Peraza, San Pedro Sula O ] 7 9 U 8 8 4 4

RTN. 08019995140489 TEL. 2566-2020

PAGD DE ENEE

BANCO DEL PAIS/ 90

ENERGIA

CIUDAD :QUIMISTAN

CLAVE 1842144

NIS 13842144

NOMBRE DEL ABONADD :MUNICIPALIDAD DE MACUELIZ
TRANSACCION :PAGO SERVIC.

FECHA Y HORA :24-01-2024 15:08:23

TOTAL PERIOD SIN ISY:4,088.24
IMPUESTO SOBRE VENTA:0.00
TOTAL A PAGAR :4,088.26

ID. BP 0004443294

ID PASARELA :70949856

CHECKSUM:

MDY £DANDIXNORM jQWNT IwK  RNDADCY NG
CATERD 01470 o

FXEFEERANCD DEL PAISKEk%k%
AGENCIA LA FLECHA

01470 TANIAQ TRX:5702 AlIT- 496414
NO SE REQUIERE SEL L1 NI FIRMA DE CAJERD
FEEE8RSELLD CTRONICO®*32x

| 9 UGPEIYNIAD B UIS OPIIPA 53 ON

VLIDIIOS NI 130 JGWON T 3HINILH3d OQYDIGN] VANIND 30 ONWON T3 300 HYWHIA 30 SIUNY INDHNIA

‘o0Jueqg |2p 0JjuQ




DATOS DEL CLIENTE

FECHA DE LECTURA: 15/enero/2024
CODIGO DE AGRUPACION: NOMBRE: MUNICIPALIDAD DE MACUELIZO S.B FECHA DE EMISION: S L T
0678 DIRECCION: BO.EL CENTRO MACUELIZO S.B. FECHA DE VENCIMIENTO: 30/enero/2024
UBICACION: 201010571 PERIODO: 16/12/2023 AL 15/01/2024
DIAS DE FACTURACION: 30
NUMERO DE FACTURA: 0229203
CONSUMO (kWh) FECHA VENCIMIENTO TOTAL A PAGAR DATOS TECNICOS
' NUMERO DE MEDIDOR: 2001002066
- TARIFA: 601
643 30/enero/2024 L.4,088.26 i TIPO DE CONSUMO: MUNICIPALIDAD
: OFICINA COMERCIAL: SAN PEDRO SULA
FACTURADO POR: CONSUMO PROMEDIADO
DETALLE DE CONSUMO DE ENERGIA
LECTURA ACTUAL LECTURA ANTERIOR DIFERENCIA MULTIPLICADOR CONSUMO
FECHA DE LECTURA 15/01/24 16/12/23
ACTIVA SIN LECTURA - SIN LECTURA = SINLECTURA X 1.00 643 kWh
REACTIVA SIN LECTURA - SIN LECTURA = SINLECTURA X 1.00 0 kVArh
CALCULO DE CONSUMO DE ENERGIA
CARGO LkWh CONSUMO  VALOR LEMPIRAS AJUSTE POR FACTOR DE POTENCIA
ACTIVA > 50 kWh 5.7959 X 643 L.3,726.76 FACTOR DE
643 kWh 2 e
ACTIVA < 50 kWh .0000 X 0 L.0.00 POTENCIA = /'\/(643 kwh)? + (0 kvam )2 =
CARGO LKW CONSUMO  VALOR LEMPIRAS
DEMANDA 0000 X 0 L. 0.00 PENALIDAD = g9, 3,726.76 ) = L.0.00
DEMANDA DEMANDA MAXIMA DEMANDA EL RECARGO POR BAJO FACTOR DE POTENCIA SE LLEVARA A CABO EN
LEIDA 0 Kw 11 MESES X 0.85 CONTRATADA: SUMINISTROS CUYO FACTOR DE POTENCIA MENSUAL SEA INFERIOR A 0.90.
DEMANDA
SELECCIONADA 0 KW 0 KW 0 Kw

COMPONENTES COSTOS ENERGIA (L)

HISTORICO DE CONSUMO

BA42%) i : CONSUMO DE ENERGIA ELECTRICA (kWh)
DISTRIBUCION (24.71%) 920.88 :
OPERADOR DEL SISTEMA (0.13%) 484 ‘
TOTAL L372676 ' g0
CONCEPTO DE COBRO EN LEMPIRAS \
COSTO DE ENERGIA 3,726.76 :
ALUMBRADO PUBLICO 184.74 N
CARGO DE COMERCIALIZACION 56.98 :
CARGO DE REGULACION 9.92 ;200
SUBSIDIO CRUZADO 348.34 :
SUBSIDIO POR INCREMENTO TARIFARIO -238.48 ' 0
: MARZO JULIO NOVIEMBRE
ENERO MAYO SEPTIEMBRE
! ULTIMO PAGO: L.4,197.83
: FECHA ULT. PAGO: 28/12/23
4,088.26 |  MESES EN MORA:
0.00:  contraTO VIGENTE: 0
4,088.26 :  VALOR FINANCIADO: L. 0.00
SRy CUOTA APLICADA: 0 DEO

BENEFICIOS DE PAGO PUNTUAL: NO PAGO DE INTERESES, NO CORTE DE SERVICIO Y NO SEA REPORTADO EN CENTRAL DE RIESGO.

ORIGINAL



ROE-095 V. 2

BANCO DEL PAIS, S. A.

Edificio Torre del Pais Barrio el Playén, Blvd. José A. Peraza, San Pedro Sula
. RTN. 08019995140489 TEL. 2566-2020
-

CIUDAD

CLAVE

NIS

NOMBRE DEL ABONADD
TRANSACCION

FECHA Y HORA

TOTAL PERIOD SIN ISV:
IMPUESTD SOBRE VENTA:
TOTAL A PAGAR

ID. BP 10004443292
ID PASARELA :70949829
CHECKSUM:

MDY fDIwODIWOTAMjAWMTI
CATERD 01470

PN T T

*MUNI
:PAGD SERVIC. ENERGIA

:24-01-2024 15:07:49

PAGD DE ENEE

:QUIMISTAN

naT

CIPALIDAD MACUELIZO S

35,760.9¢6
0.00

+35,760.96

itxtrxﬂ_qm:‘u
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2082097

DATOS DEL CLIENTE .
CODIGO DE AGRUPACION: NOMBRE: MUNICIPALIDAD MACUELIZO S B FECHA DE EMISION: 15/enero/2024
0678 DIRECCION: COL. EL CALVARIO, MACUELIZO FECHA DE VENCIMIENTO: 30/enero/2024
UBICACION: 201010260 PERIODO: 16/12/2023 AL 15/01/2024
DIAS DE FACTURACION: 30
NUMERO DE FACTURA: 0229205
CONSUMO (kWh) FECHA VENCIMIENTO TOTAL A PAGAR DATOS TECNICOS
' NUMERO DE MEDIDOR: 100185004
. TARIFA: 601
5151 30/enero/2024 L. 35,760.96 E TIPO DE CONSUMO: GOBIERNO
i OFICINA COMERCIAL: SAN PEDRO SULA
! FACTURADO POR: CONSUMO REAL
DETALLE DE CONSUMO DE ENERGIA
LECTURAACTUAL LECTURA ANTERIOR DIFERENCIA MULTIPLICADOR CONSUMO
FECHA DE LECTURA 15/01/24 16/12/23
ACTIVA 14,900 - 9,749 & 5151 X 1.00 5,151 kWh
REACTIVA 0 - 0 = 0 x 1.00 0 kVArh
CALCULO DE CONSUMO DE ENERGIA
CARGO UkWh CONSUMO  VALOR LEMPIRAS AJUSTE POR FACTOR DE POTENCIA
ACTIVA > 50 kWh 5,7959 X 5,151 L. 29,854.68 FACTOR DE 5is1 ki
ACTIVA < 50 KWh 0000 x 0 L.0.00 POTENCIA = \/75-151 kwh)? 4 (0 wam)? =
CARGO LKW CONSUMO  VALOR LEMPIRAS
DEMANDA .0000 x 0 L.0.00 PENALIDAD = g0 , 29,854.68 ) L.0.00
DEMANDA DEMANDA MAXIMA DEMANDA EL RECARGO POR BAJO FACTOR DE POTENCIA SE LLEVARA A CABO EN
LEIDA 0 Kw 11 MESES X 0.85 CONTRATADA: SUMINISTROS CUYO FACTOR DE POTENCIA MENSUAL SEA INFERIOR A 0.90.
DEMANDA
SELECCIONADA 0 KW 0 KW 0 KW
COMPONENTES COSTOS ENERGIA (L) HISTORICO DE CONSUMO
TRANSMISION (5.42%) 1,618.12 E CONSUMO DE ENERGIA ELECTRICA (kWh)
DISTRIBUCION (24.71%) 7,377.09 ' £
OPERADOR DEL SISTEMA (0.13%) 38.81 ,
TOTAL L. 20,854.68 '
CONCEPTO DE COBRO EN LEMPIRAS b 4000
COSTO DE ENERGIA 29,854.68 :
ALUMBRADO PUBLICO 4618.54 -
CARGO DE COMERCIALIZACION 56.98 L2000
CARGO DE REGULACION 86.33 .
SUBSIDIO CRUZADO 3,047.00 i
SUBSIDIO POR INCREMENTO TARIFARIO -1,902.57 - 0
; ENERO MAYO SEPTIEMBRE
! ULTIMO PAGO: L. 35,115.36
i; ) ) : FECHA ULT, PAGO: 28/12/23
' " TOTAL MESL. 35,760.96 |  MESES EN MORA:
- 2082097 . | CONTRATO VIGENTE: 0
i VALOR FINANCIADO: L. 0.00
! CUOTA APLICADA 0 DEO

BENEFICIOS DE PAGO PUNTUAL: NO PAGO DE INTERESES, NO CORTE DE SERVICIO Y NO SEA REPORTADO EN CENTRAL DE RIESGO.

ORIGINAL



ROE-095 V. 2 BANCO DEL PAIS, S. A.

Edificio Torre del Pais Barrio el Playén, Bivd. José A. Peraza, San Pedro Sula
‘ RTN. 08019995140489 TEL. 2566-2020

PAGD DE ENEE

BANCO DEL PAIS/ 90
CIUDAD

CLAVE

NIS

NOMBRE DEL ABONADO
TRANSACCTION

FECHA Y HORA

-PAGD SERVIC. ENERGIA
124-01-2024 15:08:05

TOTAL PERIOD SIN I8V:2
IMPUESTO SOBRE VENTA:0.00
TOTAL A PAGAR 2,155.02

,155.02

ID. BP 10004443293 EXFRXXBANCO
ID PASARELA :70949842 AGENCIA LA FLECHA
CHECKSUM: 01470 TANIAQ
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333371

DATOS DEL CLIENTE
FECHA DE LECTURA: 15/enero/2024
CODIGO DE AGRUPACION: NOMBRE: MUNIC.MACUELIZO STA.BARBARA FECHA DE EMISION: g v
0678 DIRECCION: BARRIO EL CENTRO FTE AL PARQUE FECHA DE VENCIMIENTO: 30/enero/2024
UBICACION: 201010567 PERIODO: 16/12/2023 AL 15/01/2024
DIAS DE FACTURACION: 30
NUMERO DE FACTURA: 0229202
CONSUMO (kWh) FECHA VENCIMIENTO TOTAL A PAGAR DATOS TECNICOS
' NUMERO DE MEDIDOR: 8861542
: TARIFA: 601
334 30/enero/2024 L. 2.155.02 E TIPO DE CONSUMO: MUNICIPALIDAD
: OFICINA COMERCIAL: SAN PEDRO SULA
FACTURADO POR: CONSUMO PROMEDIADO
DETALLE DE CONSUMO DE ENERGIA
LECTURA ACTUAL LECTURA ANTERIOR DIFERENCIA MULTIPLICADOR CONSUMO
FECHA DE LECTURA 15/01/24 16/12/23
ACTIVA SIN LECTURA - SIN LECTURA = SINLECTURA x 1.00 334 kWh
REACTIVA SIN LECTURA - SIN LECTURA = SINLECTURA x 1.00 0 kVArh
CALCULO DE CONSUMO DE ENERGIA
CARGO L/kWh CONSUMO VALOR LEMPIRAS AJUSTE POR FACTOR DE POTENCIA
ACTIVA > 50 kWh 5.7959 X 334 L. 1,935.83 FACTOR DE
334 kwh 2 &
ACTIVA < 50 kWh 10000 X 0 L. 0.00 POTENCIA = /-\/(334 kwh )* + (0 wamh)? = o
CARGO LKW CONSUMO  VALOR LEMPIRAS
DEMANDA .0000 X 0 L. 0.00 PENALIDAD = g9 , ( 1,935.83 ) = L. 0.00
DEMANDA DEMANDA MAXIMA DEMANDA EL RECARGO POR BAJO FACTOR DE POTENCIA SE LLEVARA A CABO EN
LEIDA 0 Kw 11 MESES X 0.85 CONTRATADA:  SUMINISTROS CUYO FACTOR DE POTENCIA MENSUAL SEA INFERIOR A 0.90.
DEMANDA
SELECCIONADA 0 KW 0 KW 0 Kw
COMPONENTES COSTOS ENERGIA (L) HISTORICO DE CONSUMO
TRANSMISION ) 104.52 ; CONSUMO DE ENERGIA ELECTRICA (kWh)
DISTRIBUCION (24.71%) 478.34 ;
OPERADOR DEL SISTEMA (0.13%) 2,52 ‘
TOTAL L. 1,935.83 : 300
CONCEPTO DE COBRO EN LEMPIRAS 5
COSTO DE ENERGIA 1,935.83 Y
ALUMBRADO PUBLICO 97.23 v 200
CARGO DE COMERCIALIZACION 56.98 ;
CARGO DE REGULACION 5.23 ! 100
SUBSIDIO CRUZADO 18362 |
SUBSIDIO POR INCREMENTO TARIFARIO -123.87 . 0
! MARZO JULIO NOVIEMBRE
5 ENERO MAYO SEPTIEMBRE
ULTIMO PAGO: L.2,212.46
< : ‘ i FECHA ULT.PAGO: 28/12/23
: - - TOTAL MES L. 2,155.02 :  MESES EN MORA:
X 33337 | SALDO PENDIENTE L. 0.00 ! conTRATO VIGENTE .
= ; 155.02 : VALOR FINANCIADO: L. 0.00
. ! CUOTAAPLICADA: 0 DEO

BENEFICIOS DE PAGO PUNTUAL: NO PAGO DE INTERESES, NO CORTE DE SERVICIO Y NO SEA REPORTADO EN CENTRAL DE RIESGO.
ORIGINAL



ROE-095 V. 2 BANCO DEL PAIS, S. A.
EdiﬂcioTorre Qaamoel Play6n, Blvd. José A, Peraza, San Pedro Sula 0 O 7 9 8 8 4 5

RTN. 08019995140489 TEL. 2566-2020

PAGD DE ENEE

BANCO DEL PAIS/ 90

CIUDAD :QUINISTAN

CLAVE 1609223

NIS 1609223

NOMBRE DEL ABONADO :MUNICIPALIDAD MACUELIZO §
TRANSACCION :PAGO SERVIC. ENERGIA
FECHA Y HORA :24-01-2024 15:08:45

TOTAL PERIOD SIN ISV-12 288 49
IMPUESTO SOBRE VENTA:0.00

TOTAL & PAGAR 12,288,469

I0. BP 1000444329 $IR3IEBANCO DEL PAISHRESRA
1D PASARELA 70949881 AGENCIA LA FLECHA
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DATOS DEL CLIENTE === === === = o oo o o o e o o e e e o e e o o o o e o e e eesemeeeeeeeeseceeseo
FECHA DE LECTURA: 15/enero/2024
CODIGO DE AGRUPACION: NOMBRE: MUNICIPALIDAD MACUELIZO S B FECHA DE EMISION: 15/enero/2024
0678 DIRECCION: BOMBA DE AGUA LAS BARRACAS POS FECHA DE VENCIMIENTO: 30/enero/2024
UBICACION: 201010263 PERIODO: 16/12/2023 AL 15/01/2024
DIAS DE FACTURACION: 30
NUMERO DE FACTURA: 0229833
CONSUMO (kWh) FECHA VENCIMIENTO TOTAL A PAGAR DATOS TECNICOS
' NUMERO DE MEDIDOR: 2017012024536
: TARIFA: 701
3,873 30/enero/2024 L. 12,288.69 TIPO DE CONSUMO: GOBIERNO
: OFICINA COMERCIAL: SAN PEDRO SULA
' FACTURADO POR: CONSUMO PROMEDIADO
DETALLE DE CONSUMO DE ENERGIA
LECTURA ACTUAL LECTURA ANTERIOR DIFERENCIA MULTIPLICADOR CONSUMO
FECHA DE LECTURA 15/01/24 16/12/23
ACTIVA SIN LECTURA - SIN LECTURA =  SINLECTURA  x 1.00 3,873 kWh
REACTIVA SIN LECTURA - SIN LECTURA =  SINLECTURA  x 1.00 0 kVArh
CALCULO DE CONSUMO DE ENERGIA
CARGO LkWh CONSUMO  VALOR LEMPIRAS AJUSTE POR FACTOR DE POTENCIA
ACTIVA > 50 kWh 5.7959 X 3,873 L. 22,447.52 FACTOR DE a3 Wh
ACTIVA < 50 KWh .0000 X 0 L. 0.00 POTENCIA = k \/ (3873  wwn)? + (0 warh)? =
CARGO Lkw CONSUMO  VALOR LEMPIRAS
DEMANDA 0000 X 0 L. 0.00 PENALIDAD = g9 , ( 22,447.52 ) = L. 0.00
DEMANDA DEMANDA MAXIMA DEMANDA EL RECARGO POR BAJO FACTOR DE POTENCIA SE LLEVARA A CABO EN
LEIDA 0 KW 11 MESES X 0.85 CONTRATADA:  SUMINISTROS CUYO FACTOR DE POTENCIA MENSUAL SEA INFERIOR A 0.90.
DEMANDA
SELECCIONADA 0 KW 0 KW 0 KW
COMPONENTES COSTOS ENERGIA (L) HISTORICO DE CONSUMO
TRANSMISION V) 12 : CONSUMO DE ENERGIA ELECTRICA (kWh)
DISTRIBUCION (24.71%) 5,546.78 '
OPERADOR DEL SISTEMA (0.13%) 29.18 ' 4000
TOTAL L. 22,447.52 '
CONCEPTO DE COBRO EN LEMPIRAS E 3000
COSTO DE ENERGIA 22,447.52 '
ALUMBRADO PUBLICO 3,373.96 : 2000
CARGO DE COMERCIALIZACION 56.98 :
CARGO DE REGULACION 64.70 : 1000
SUBSIDIO CRUZADO 1,047.05 E
BENEFICIO DECRETO 50-2010 -14,701.52 : 0
: MARZO JULI0 NOVIEMBRE
; ENERO MAYO SEPTIEMBRE
{ ULTIMO PAGO: L. 13,487.54
- i FECHA ULT.PAGO: 28/12/23
~ TOTALMESL. 12,288.69 |  MESES EN MORA
' CONTRATO VIGENTE: 0
E VALOR FINANCIADO: L.0.00
' CUOTA APLICADA: 0 DE O

R

DURAS

ERNO DE LA REPUBLICA

BENEFICIOS DE PAGO PUNTUAL: NO PAGO DE INTERESES, NO CORTE DE SERVICIO Y NO SEA REPORTADO EN CENTRAL DE RIESGO.

ORIGINAL
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BARBARA “~Ff BE ¥ E8
BEJERCICIO: 2024
Orden de Pago Emision: 24/01/2024
Moneda: Lempiras (L) Hora : 01:58 p.m.
Homdiuras, CA USUARIO: ANDRES.ALVAREZ
Orden de Pago No.: B977
L: 1270750
Tipo de Expediente: GASTO RECURRENTE VARIABLE
Expediente No: 7212
Fecha de Emision: 247172024
No Cheque/MNota de Debito:
Paguesea: TECHLAB3DSDERL IARTN: 05019013062452

La Caniidad en Letras: DOCE MIL SETECIENTOS SIETE CON CINCUENTA CENTAVOS

astanad

Comgra de 15 reconocmientos 13 Reconocmientos en Acrilico y 2 Reconocmientos en forma de arbolito en mdf. 13
reconocimientos serdn entregados en [a celebracion del Cabildo Abierto y Rendicion de Cuentas afio 2023. el dia Sabado
Z7 de Enero del 2024, y 2 reconocimiento seran entregados en |a apertura de La Clinica Comunitaria que se ara el 01 de
Febrero del 2024. en Macuelzo Santa Barbara.

CODIGC PROYECTO / OBJETO GASTO
13 04 000 001 000 54200 11-001-01 Transferencias a Asociaciones Civiles sin Fines de Lucro 1M1.212.50
11 04 000 003 000 55110 11-001-01 Translerencias de Capital a instituciones de la Administracion Central 1,495.00

RETENCIONES

RESEUNEN AFECTACIONES PRESUPUESTARIAS
DESCRIPCION

11-001-01 Transferencia para Gobiemo Local 12,707 .50
Monto Total: 1270750

- ._—-""7 I
mecwore: v, feCC. Kivede
Mase: ¥ - 50Y 199%001 5K

DB ImexcGOS My iaXrFsHiy X6+/b6.J0mstial haOH
QXS hdkysBmPETNDUrEhwt UKIZ58KE =

24/01/2024 01:58:41 pom.
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ALCALDIA MUNICIPAL
E MACUELIZO/ CUT CHEQUE No. 00007280

uenta N.: 01-090-000250-3
24 de enero de 2024 MACUELIZO

Lugar y Fecha

® o

VR GMYONYLS SORY IGO0

TECHLAB 3D S DE RL 12,707.50

Paguese a la orden de

DOCE MIL SETECIENTOS SIETE CON CINCUENTA CENTAVOS

Cantidad en letras

QYT WA

Banco del Pais, S.A. Firma (s)

PRODUCTO CENTROAMERILAND HECHO EN GUATEMALA

r/ 20004 4501000 090000 25030000 7 280

il 1
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ool ol gReRs IS telel i pra de |5 reconocimicntos 13 R

H s~ A -1 ) B N " j
3 Reconocimicntos on Acrilico y 2 Reconocimicentos en forma de arbolito

5 ; 1
2024, y 2 reconocimicnto scrdn entregados en la ap

Barbara

CONCEPTO

Sabado 27 de Fnera del 2024, y 2 reconocimjento scran entregados en la apertura de
La Clinica Comunitaria que sc ara ¢l 01 de Febrero del 2024, ¢n Macuclizo Sanjta
Barbara
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Techlab3D S.deR. L.

G0 mE

hl b I No.: Pedro Sula, Cortés H
laser technology BCil Linste o Exfison Z9:08
FACTURA
TR N.? de factura
Municipalidad de Macuelizo
RTN-1 3011360075 Fecha de la factura
Fecha de vencimiento
#  Articulo Descripcion Cant. Tarifa Cantidad
1 Reconocimientos en acrilico 13.00 750.00 9,750.00
2 Reconocimiento en forma de arbolito en mdf 2.00 650.00 1,300.00
o de orden de compra exenta =3 Subtotal 11,050.00
 Ienificitu Al FaaSr R Eola AG: ISV 15% (15%) 1,657.50
Total HNL12,707.50
Pago realizado (-)12,707.50
Saldo adeudado HNLO0.00

Doce mil setecientos siete

coma cinco

Términos y condiciones

Ahtechlab - -



Presupuesto

# PRESUPUESTO-001397

OO0

techlab;p

laser technology

Techlab 3D S. deR. L.

RTN 0501-9018-062452

C.A.l. 3488D7-719A6A-534B8C-315DDF-432730-35

+504 3236-9068

techlab3d@gmail.com

Ave. Circunvalacion 6 calle 16 y 17 Ave. Edificio Plaza del
Carmen Local No. 2 San Pedro Sula, Cortés Honduras
Rango de facturacion autorizado 000-001-01-00001751 al
000-001-01-00002250

Fecha Limite de Emision 23/06/2024

Facturar a
Fecha dela

Municipalidad de Macuelizo SheE o 23 ene 2024
RTN-16139011360075 cotizacion :

1 Reconocimientos en acrilico 13.00 750.00 9,750.00
2 Reconocimiento en forma de arbolito en mdf 2.00 650.00 1,300.00
Subtotal 11,050.00

ISV 15% (15%) 1,657.50

Total HNL12,707.50

Notas

La vigencia de esta cotizacidn es de 15 dias habiles




MUNICIPALIDAD DE MACUELIZO SANTA BARBARA
Cel. 9833 — 3030

Acta de Recepcion de Insumos, Materiales Y Servicios

Macuelizo, Santa Barbara
Fecha: 2C_de O | del 2024

Proveedor: Techlab 3D S.de R. L.

Orden: 8977 { ‘Exp: 212
Detalle de Insumos, Materiales y Servicios Recibidos
NO. Descripcion Unidades | Recibidas | Diferencia
Solicitadas
1 Reconocimiento en Acrilico 19 13
2 Reconocimiepto en Forma de 2 2
Arbol
3
Total 0




Teléfono: 9833-3030

Macuelizo, Santa Barbara

26 de Enero del afio 2024

Constancia

Por medio de la presente el Depto. de Recepcion Municipal de la Alcaldia
Municipal de Macuelizo, Santa Barbara HACE CONSTAR que se recibié por
parte del Depto. de Compras y Suministros la cantidad de 13
Reconocimientos en Acrilico los cuales se haran entrega en el cabildo
abierto de rendicién de cuentas a realizarse el dia 27 de enero del 2024 en
las instalaciones del auditorio municipal y 2 reconocimientos en forma de
Arbolito los cuales se entregaran en la apertura de la clinica comunitaria a
realizarse el dia 1 de febrero del 2024.

Atentamente.

8sli Marisela Castillo Mejia
Depto. de Recepcion Municipal



Mi

———— Q SA

Orden de Pago Emision: 24/01/2024
Moneda: Lempiras (L) Hora :  04:39 p.m.
Hondiuras, CA. USUARIO: ANDRES.ALVAREZ
Orden de Pago No: 8978
L: 822250
Tipo de Expedients: GASTO RECURRENTE VARIABLE
Expediente No- 7213
Fecha de Emision:  24/1/2024
No.Cheque/Nota de Debito:
Paguese a©  ALEJANDRA MARIA MADRID GUEVARA IWRTN: 04131382006072

La Canfidad en Letras: OCHO MIL DOSCIENTOS VEINTIDOS CON CINCUENTA CENTAVOS

Des: w— CHON

Comgra Almeniacion (65 Almuerzos con Polio) para consumo en las mujeres que se aran presente en e taller de los ipos
de Viclencia de Genero, dicha aclividad sera impartida por dos Técnicos de Acciin Contra el Hambre el dia Jueves 25 de
Enemno del 2024, en B Bambil Restaurante y Hotel en Bl Virey, Macuefizo Santa Barbara.

PROYECTO ! OBJETO GASTO

12 01 00O 001 000 54200 11-001-01  Transferencias a Asociaciones Civiles sin Fines de Lucro 8,222 50

q= ¥ Em e 1E 5

DESCRIPCION

Total de retenciones: 0.00

RESEUMEN AFECTACIONES PRESUPUESTARIAS

DESCRIPCION

11-001-01 Transferencia para Gobiemo Local 8.222 50

S er: ALY ! TEL: 96604995
- N s

RREY MACUELIZO, S. B .

b 1Pws




iy P b4

i ALCALDIA MUNICIPAL

&y

% DEMACUELIZO/ CUT CHEQUENo. 00007281
4 ‘Cuenta N.°: 01-090-000250-3
ey 25 de enero e 2024 MACUELIZO

ALEJANDRA MARIA MADRID GUEVARA 8.222.50

f‘,:r e, :

Lugary Fecha

i VS HYONNIS SO IIMI0S

Paguese a la orden de

OCHO MIL DOSCIENTOS VEINTIDOS CON CINCUENTA CENTAVOS §
Lempiras

— ey e —— e —
-

i

PRODUCTO CENTROAMERICKNG HECHO EN GUATEMALA

e, 47T ) !
@ Wl e Mgl
| Banco del Pais, S.A. Fima(s) yiy N

® & & o 9 5 o
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I mpra A limentacion (65 Almucrzos con Pollo) para consumo cn las mujeres que sc aran presente on ¢l taler de los tipd

Violencia de Genero. dicha actividad sera impartida por dos Téenicos de Accién Contra ¢l Hambre ¢l dia Jueves 25 de Encro (.EU
Bambi Restaurante ¥ Hotel en El Virrey, Macuclizo Santa Barbara.

CUENTA Y ONCEPT I
SUB-CUENTA g, I

Y&

25 de Encro del 2024, cn El Bambi Restaurapte y [otel en Fl|Virrey, Macuclizo
Santa Barbara
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INVERSIONES CHARLES

De: ALEJANDRA MARIA MADRID GUEVARA R.T.N. 04131982006072
Tel: 9660-4995 E-mail: inversioneschrlesrb@hotmail.com

EN LA ORILLA DE LA CARRETERA A OCCIDENTE 200 METROS
ANTES DEL DESVIO, EL VIRREY, MACUELIZO, SANTA BARBARA, HOND. C. A.

ConladoD

No FACTURA

CAl: B34A04-1942F7-3A4480-895FDE-D170DD-F9

Crednto@ 000.001.01.00 NS 006352

Cllenta

Direccion:

Datos del Adquiriente Exonerado

Nimero de Orden de
Compra Exenta:

Niimero Constancia de
Registro de Exonerados:

RTN.A612 - R014 - 3&993:10@25 |MES| &1 ARO[ 2:

Numero Registro
de la SAG:

CANT.

DESCRIPCION

P/UNIT.

GRAVADO

63 AM\aaeczos

e

8,722,
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RANGO AUTORIZAD

SUB™ TOTAL

25

DE 000-001-01-00006001

A 000-001-01-00006600

L
IMPORTE EXONERADO L.
IMPORTE EXENTO L

FECHA LIMITE DE EMISION
11/10/2024

IMPORTE GRAVADO 15% L.

Ao

sls]

FECHA RECEPCION: 11/10/2023

IMPORTE GRAVADO 18% L,

ORIGINAL: CLIENTE

DESCUENTOS Y REBAJAS
OTORGADAS L.

COPIA : OBLIGADO TRIBUTARIO EMISOR
LA FACTURA ES BENEFICIO

1.5.V. 4% TURISMO

DE TODOS “EXIJALA”

150

IMPRENTA SIGRA SISTEMAS GRAFICOS
R.T.N. 04011974008267
Bo. Miraflores, La Entrada, Copéan

1.8.V. 18%

Tel: 2661-3949 // 9992-6949 // 2661-2349
\ CERTIFICADO 9231-22-10500-111 J

L
LS.V. 15% L
L
L

TOTAL FACTURA
A




BAMBU RESTAURANTE Y
HOTEL
COTIZACION
Fecha de evento: 25 de Enero
Cotizacion: Municipalidad de Macuelizo  RTN. 1613-9011 360075
INVERSIONES CHARLES RTN. 0413-1982-006072

Detalle
Cantidad | Descripcion Costo Unitario Costo Total
65 Almuerzos con pollo L 110.00 (L 7,150.00
Subtotal L 7,150.00
4%turismo L
15% ISV L 1,072.50
Total L 8,222.50

{NVERSIONE

R.T.N: 04131982006072
TEL: 9660-4995

Cel. 9660-4995. El
Correo Electrdnico:




Municipalidad de Macuelizo Santa Barbara

Telefono :9833-30-30
RTN:1613-9011-360075
No:00022
Fecha: 25]01/2024
Proveedor: BAMBU RESTAURANTE Y HOTEL.
Teléfono:  9660-4995
Rtn: 04131982006072
Domicilio: EL VIRREY, MACUELIZ0, SB

1 65 ALMUERZOS CON POLLO A 110.00 |L. 7,150.00

2 L. L

3

| —
OBSERVACIONES S L 7715000

COMPRA DE ALMUERZO PARA LAS MUJERES QUE SE HARAN PRESENTE AL TALLER DE IVA 15% L 107250
LOS TIPOS DE VIOLENCIA DE GENERO, DICHA ACTIVIDAD SERA IMPARTIDA POR DOS
TECNICOS DE ACCION CONTRA EL HAMBRE EL DIA JUEVES 25/01/2024

Solicitado por:

SI USTED TIENE UNA PREGUNTA SOBRE ESTA ORDEN DE COMPRA POR FAVOR COMUNICARSE CON:
Karen Amaya, Telefono: 504 9943-8677




MUNICIPALIDAD DE MACUELIZO SANTA BARBARA

Cel. 9833 - 3030
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Acta de Recepcion de Insumos, Materiales Y Servicios

Macuelizo, Santa Barbara

Fecha: 2S /Ol /2024.

Proveedor: Hotel y Restaurante Bambu / Inversiones Charles

Orden:Gq19 / Exp: 72\

Detalle de Insumos, Materiales y Servicios Recibidos

Recibido

NO. Descripcion Unidades | Recibidas | Diferencia
Solicitadas
1 Almuerzos para las mujeres que se 65 65 0
hicieron presente al Taller de los
Tipos de Violencia, impartido por
Accion Contra el Hambre
Total : 0
—
INVERSIONES CHARLES

R.T.N: 04131982006072
TEL: 9660-4995 ‘

EL VIRREY MACUELIZO, 8. B .




/ ’ % MUNICIPALIDAD DE MACUELIZO, SANTA BARBARA
r
0 /o

N OFICINA MUNICIPAL DE LA MUJER. 2
e K
La Municipalidad de Macuelizo Santa Barbara, mediante la OFICINA
MUNICIPAL DE LA MUJER.

Macuelizo, Santa Barbara
25 de Enero del 2024

CONSTANCIA
Por medio de la presente el Depto. De la Oficina Municipal de la Mujer O.M.M. de
la Alcaldia Municipal de Macuelizo, Santa Barbara HACE CONSTAR que recibi6
del Depto. De compras y suministros la compra y cotizacion de 65 cenas que se
repartieron a las mujeres que se hicieron presente al Taller de La Autoestima y

Cuidados Integrales de las Mujeres el dia jueves 25 de enero en el Instituto Amelia
Noriega Aguilar

A
N T

Clara Ortiz

Coordinadora de la OMM



MACUELIZO, SANTA

BARBARA
BJERCICIO: 2024
mum Emision: 25/01/2024
Moneda: Lempiras (L) Hora : 04:48 p.m.
Honduras, CA. USUARIO: ANDRES.ALVAREZ
Orden de Pago No.: 8987
L: 526000
Tipo de Expediente: GASTO RECURRENTE VARIABLE
Expediente No. 7220
Fecha de Emision:  2571/2024
No.Chegque/MNota de Dehbito:
Paguese a ACCESORIOS PARA COMPUTADORAS Y OFICINAS SA DE CV IARTN: 05019995108892

LLa Cantidad en Letras: CINCO MIL DOSCIENTOS SESENTA CON CERO CENTAVOS

m- CIon-

Compra Equipo de Oficina (Impresora Mulifuncional Marca EPSON L3250 WiF1 FLUJO CONTINUO IMP/COPISCAN 15
COLOR/33IPPM) Equipo que sera uliizado en E] departamento de Tributacion para un mejor funcionamiento en ia
admnistracion Municipal de Macuelizo SB.

PROYECTO / OBJETO BASTO

Total de retenciones: 0.00

RESEUMEN AFECTACIONES PRESUFPUESTARIAS
DESCRIPCION

Monto Total: 5,260.00
o

SUBTOTAL 5,.260.00

- RETENCIONES 0.00

TOTAL 5,260.00

by g

‘F
—— Y \Lo\\oldlck ooe;Si}

OXSs/hdicysBmPEy TNDUriSwd UKISS8KgE=

{ R\.ECIG AL CLIENTE. CAJA #7 \

e Cahe K O Avanda Croumvalacon |
2501 /2004 D4-48:33 pum. - x




A

e & & ¢ ¢ & o o

k.
¢}

OB CUENT | CONCEPTC |  PARCIAL ' CE! 1 HABER
SUB-CUENTA ONCEPTO |  PARCIAL | EEE

administracién Municipal dec Macuclizo S.B.

\ 1

p

e

_ N

TN,

CHEQUE Ho. 000072

160N 8052082 -
® & & & o o

=

=9 S80 5-0 F 60 00 .9 ¢ -0 B




ROE-095 V. 2 @ BANCO DEL PAIS, S. A.

Edificio Torre del Pais Barrio el Playn, Blvd. José A. Peraza, San Pedro Sula 0 1 2 j, 3 8 1 4 3

RTN. 0801995140489 TEL. 2566-2020
DEPOSITO CUENTA DE CHEQUES

AGENCIA CIRCUNVALACION NORTE

FECHA DE TRANSACCION 26-01-2024 HORA: 13:01:09

CUENTA + 01-010-000331-9

NOMBRE CLIENTE ' + ACCESORIOS PARA COMPUTADORAS Y OFICINA S
EFECTIVO + L.0.00

CHEQUES PROPIOS : 1.5,260.00

CHS BANCOS LOCALES + L.0.00

CHS BCO EXTRANJERDS L.0.00

TOTAL L.5,260.00

CANTIDAD EN LETRAS LPS :
CINCO MIL DOSCIENTOS SESENTA CON 00/100
- P $LEXEEBANCO DEL PAISKX#i3%
: AGENCIA CIRCUNVALACION NORTE
01066 YENSYR TRX: 700 AUT: 763726
ND SE REQUIERE SELLO NI FIRMA DE CAJERD
$x5%¥35ELL0 ELECTRONICO®*%%%

OYIWNN 13 3ND HYINHIA 30 STLNY INDIEIHIA

3 UQIEIYRIED B UJS OPIEA 53 ON

i

12 BWIAISIS [P UOY!
OQYLIINOS AINIMI 130 FUAWON 1¥ 3DINILY3d OOVIIONI VANIND 30

“oaueg [P 0319




ACCESORIOS PARA

COMPUTADORAS

Y OFICINAS SA DE CV
R.T.N. 05019995108892
Correo: gerencia@acosa.com.hn
OFI.PRINCIPAL 6 AVE 3 CALLE N.O.
BO.GUAMILITO, SAN PEDRO SULA
TELEFONO 1: +504 2544-1085
TIENDA CIRCUNVALACION SPS

5-7 Calle 17Ave
Avenida Circunvalacion,

WhatsApp: +504 9995-

SPS
1867

Telefono 2; 2544-1094/2550-8385

_ FACTURA

CODIGO CAl

0490F 1-75F2A0-14480C-CBCAE3-FC284C-FC

FACTURA # 002-003-01-00078411

Fecha Limite Emision 02/02/2024
Referencia #: 1391579
Cliente #: MOSTRADOR

Fecha:26/01/2024 Hora: 01

:28:01 p.

Cajero #: Jenny01 Caja#: 3

Vendedor #; 1955.

16139011360075
CLIENTE/RTN

MINUCIPALIDAD DE MACUELIZO

A65418 - MULTIFUNCIONAL EPSON L3250 WIF

Cant1 Precio Normal:L. 6,585.22 ISV

Precio con descuento:L. 4,573.91 Total:L. 4,573.91

SN:

Descuentos y Reba]
Importe Exonerado
Importe Exento
Importe Gravado 15
Importe Gravado 18
.S.V. 16%

1.S.V. 18%

Total

Total Items

EFECTIVO Pagado
Su Cambio

L. 1,891.31
L.0.00
L.0.00

L. 457301
L.000
686.09
L.0.00

L. 5,260.00

1

L. 5,260.00
L.0.00

CINCO MIL DOSCIENTOS SESENTA
LEMPIRAS CON 00/100
ORIGINAL: CLIENTE-COPIA: OBLIGADO

TRIBUTARIO

SU AHORRO: L. 1,991.31

#Correlativo de OCE

#|dentificativo de la SAG

#Coarrelativo de Constancia del Registro

Exonerado

GRACIAS POR SU COMPRA
TIENDA CIRCUNVALACION SPS
ESPERAMOS REGRESE PRONTO

Rango Autorizado

Del: 002-003-01-00078001 Hasta: 002-



ACCESORIOS PARA COMPUTADORAS Y OFICINAS m

Cotizacion#100470679
CODIGO: CECONCC6000 FECHA: 22/01/2024 09:45
NOMBRE: ALCALDIA MUNICIPAL DE MACUELIZO VENDEDOR: DENIA ENAMORADO
RTN:
IMAGEN ARTICULO BARRA DESCRIPCION CANT PRECIO ISV SUBTOTAL
MULTIFUNCIONAL EPSON L3250 WIFI
g AB5418 010343958098 FLLIO CONTINUO IMP/COP/SCAN 1 L4,573.91 L686.09  L.4,573.91
15COLOR/33PPM
COMENTARIOS

SUBT: L.4,573.91
ISV: L.686.09
TOTAL: L.5,260.00

[ P L)



MUNICIPALIDAD DE MACUELIZO SANTA BARBARA % &

"""" Cel, 9833 — 3030 s :g’
‘\\ & ) v

Acta de Recepcidn de Insumos, Materiales Y Servicios

Macuelizo, Santa Barbara
Fecha: 2 de Enero del 2024

Proveedor: ACOSA S.A.

Orden: 8987 | Exp: 7220

Detalle de Insumos, Materiales y Servicios Recibidos

NO. Descripcion Unidades | Recibidas | Diferencia
Solicitadas

1 | Impresora Marca Epson, Modelo L 3250, 1 1 0
Multifuncional de Flujo continuo/ Wifi y
Scaner 33ppm

1 Mﬂﬁlﬁ Qﬂm«wﬁw

Depto. de Co pra§ ¥y Suministros Entregado PUr:
Refibido

SERVICIQ o =
2 & e o SIBITE

a,
e 34 O Avericy




MUNICIPALIDAD DE MACUELIZO, SANTA BARBARA

4?/}/.1’ : _‘!’:,r\
municipalidaddemacuelizo@yahoo.com

Teleiono-9833-30-30 \eet /

CONSTANCIA DE RECIBIDO

La suscrita Jefa del Departamento de Control Tributario por medio de la presente

hace constar que se recibid de parte del Departamento de Compras y Suministros una
impresora Marca Epson L.3250 para uso de este departamento.

Se firma la presente a los 29 dias del mes de enero afio 2024 en Macuelizo, Santa
Barbara.

F 4
Dilcia Beaﬁlww

Jefa de Control Tributario



MACUELIZO, SANTA

BARBARA
BEJERCICIO: 2024
Orden de Pago Emisién: ~ 26/01/2024
Moneda: Lempiras (L) Hora : (4:34 p.m.
Honduras, CA. USUARIO: ANDRES.ALVAREZ
Orden de Pago No: 8988
L: 10,283.02
Tipo de Expedients:  GASTO RECURRENTE VARIABLE
Expediente No.: 7225
Fecha de Emision:  26/1/2024
No.ChequeMNota de Debito:
Paguese a: TECNO COMP SA DE CV IRTN: 05013999182040

lLa Canfidad en Letas: DIEZ MIL DOSCIENTOS OCHENTA Y TRES CON DOS CENTAVOS

m‘ WCIOM

Compra de Accesornios Eléctricos({1 Extensién Bléctrica de 100 Pies, 2 Extensiones Bléctricas de 50 Pies 1 Regieta (Flauta)
de 6 Salidas, 2 Cables para Bocinas de 1/4 a 14 y 1 set de Micrifonos Inaldmbricos) Accesorio que serdn uliizados en en
el sonido de la Municipalidad de Macuelizo Santa Barbara.

PROYECTO ! OBJETO GASTO NMONTO

03 00 000 001 000 39600 15-013-01  Repuesios y Accesorios 10.283.02

Total de retenciones: 0.00

RESEUNMEN AFECTACIONES PRESUPUESTARIAS

DESCRIPCION
15-013-01 Fondos Propios Municipales 10,283.02
Monto Total: 10,283.02

RESUMEN TOTAL ORDEN DE PAGO

[€13- /773 -0ll4)

LE+ b Om sl G (3 g
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PRODUCTO CENTROAMERICANG HECHO EN GUATEMALA
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el oS g 1 pra de Accesorios Eléetricos(] Extensidn Eléctrica de 100 Pics, 2 Extensiones EIC'Fncaa de 50 Pics 1 cplcta (Flauy

Salidas, 2 Cables para Bocinas de 1/4 a 1/4 y 1 sct de Micréfonos Tnalambrices) Accesorio que serdn utilizados ch en ¢ sonidolfle &
Municipalidad de Macuclizo Santa Barbara,

CUENTA Y
SUB-CUENTA

HABER
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DRICIM. . ... ......: © 118 AGENCTA SULE SANTA BARBARY 1
TRANSACCTON. .. ..., 700 DEPOSIID CUENTA CHEGUES A/N i
CAJERD.. ... ... ;.7 0567% Anagw
FECHA - PROCESO. . ... : 29/01/202 ]
FEDHA ACTURSL. .. ... - Z9/erinogg {
nga 40256217 i
. Docento. . oS ed ; |
. mtnr}z&:ian 9622?8 ety i
EFECTIVD 1 8% a.eowﬂwmm* - |
XS, PROFIOS ( O.0Qggsrressssisns o 4
CKS. DE OTR L 10,283.comxamempy
. e e 8 A Py 4 i . o e 1
TOTAL DEPOSTIOL 10,283 e daniad b i
SONIX®IDIEL MiL DOSCIENTOS OCHENTA v TRES CON 02/100tErEren
A 1

| DEPOSTTANTE : RINA CECILIA BARAHNA. JEREIAND |
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Direccion
Ave Circunvalacion,
Contiguo al parqueo del Comisariato Los Andes
Teléfono (504) 2552-2870

Tecriologhis & su alcance

COTIZACION 800
FECHA 23/1/2024
Nombre: Cliente Municipalidad de Macuelizo,
Att.: Karen Amaya
Direccion:
Localidad:
N° Trabajo:
Concepto:
DESCRIPCION CANTIDAD | PRECIO UNITARIO SIN ISV TOTAL
Extension Electrica NN:;);:-cy_n American 100" 16/3 1 686.09 686.09
aranja
Extension Electrica Nippqn American 50" 16/3 2 929,57 1,859.14
Naranja
REGLETA FORZA FPS-005B AU140FOR04
6SALIDAS 110/220V NEGRA ; e Lo
P53-PJJ-025-50 CABLE PARA BOCINA 1/4 A 1/4 2 1.068.70 2.137.40
50FT
ESM-UHF113 MICROFONO INALAMBRICO DOBLE 1 441217 411247
(UHF) e IR L ey
j :
: SUBTOTAL 8,941.76
e ANTICIPO
IR AT
Cofizacion valida por 3 dias L": E‘gﬁ i .\h u‘,.:‘:i IMPUESTO SOBRE VENTAS 1,341.26
Enirega 24-48 horas ENVIO Y TRAMITACION
Contado TOTAL 10,283.02

11-201-010395-3 (Occidente)
200-106815 (BAC)

Cesil Barrera

Nomhre




MUNICIPALIDAD DE MACUELIZO SANTA BARBARA

Cel. 9833 - 3030

Acta de Recepcidn de Insumos, Materiales Y Servicios

Macuelizo, Santa Barbara

Fecha: 3| /Enero /2024

Proveedor: TECNOCOMP “TECNOLOGIA A SU ALCANCE”.

Orden:§9¢% / Exp:3tis

Detalle de Insumos, Materiales y Servicios Recibidos

NO. ~ Descripcién Unidades Rec.lb.ldeT Diferencia
Solicitadas | ey _
1 Extension eléctrica Nippon American 1 1 0
100" 16/3 Naranja
2 | Extension eléctrica Nippon American 50° 2 2 0
16/3 Naranja
3 | Regleta FORZA FPS-005B 1 1 0
AU140FORDO04 6 SALIDAS 110/220V
NEGRA.
4 | P53-PJJ 025-50 CABLE PARA BOCINA 2 2 0
YaAYa50 FT
5 | ESM-UHF113 MICROFONO 1 1 0
INALAMBRICO DOBLE (UHF)
UL 0
Total 0

¥ /i)

- ."?"'n"'.:’,f.s (:..?"./ P
?ﬁo. Compras y Suministros
Recibido

Entregado Por:




EJERCICIO: 2024 s
Orden de Pago Emision:  26/01/2024
Moneda: Lempiras (L) Hora : 04:35p.m.
Honduras, CA. USUARIO: ANDRES.ALVAREZ
Orden de Pago No.: 8989
L: $50,000.00
Tipo de Expediente: GASTO RECURRENTE VARIABLE
Expediente No: 7226
Fecha de Emision:  26/1/2024
MNo.Cheque/Nota de Debito:
Paguese a= TECNO COMP SA DE GV IVRTN:  05013999182040

La Canfidad en Letras: CINCUENTA MIL CON CERO CENTAVOS

D

Compra Material Escolar segun Cotizacién No. 1018 del 26 de Enero del 2024. Material Escolar que sera entregado a
Alumngs de diferentes Centros Educativos y que son alumnos de escasos recursos en El Municipio de Macuelizo Santa
Barbara_

PROYECTO | OBJETO GASTO
11 03 000 004 000 54200 1501301  Transferencias a Asociaciones Civiles sin Fines de Lucro 50.000.00

RETENCIONES

DESCRIPCION

RESEUNEN AFECTACIONES PRESUPUESTARIAS
DESCRIPCION

Monto Total: 50,000.00

RESUMEN TOTAL ORDEN DE PAGO

26/01 /2024 04-35:495 pom. < 1
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ekt el ' pra Matcrial Escolar scgun Cotizacién No, 1018 dcl 26 de Encro del 2024, Material Escolar que sera cijtregado'a Al

diferentes Centros Educativos y que son alumnos de cscasos recursos en’ E1 Municipio de Macuclizo Santa Barbara,

CUENTA Y CONCEPTO BARCIAL | DERE | JER
SUB-CUENTA | CONCEPTO : \RCIAL | DERE HABER

Santa Barbara
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"Banco de Occidente.S.A.

jApoyando al Pequefio de HJ[, Hacemos el Grande del Mafiana!

OFICINA. ...........: 118 AGENCIA SULA SANTA BARBARA
TRANSACCION.,......: 700 DEPOSITO CUENTA CHEQUES M/N
CAJERD.............: 05673 ANAPM |
FECHA PROCESD.....: 29/01/2024 1
FECHA ACTUAL......: 29/01/2024 -
HOra. ... 5e00as it B0SSF08 3
N. Documento.......: 56731922 :
N. Autorizacion....:062324
N. Cuenta..........: 11-201-010395-3 .
Cuentahabisnte..... + TECNO COMP S.A. DE C.V.

EFECTIVO LEM L 0.00%FFisruykescy ]

CKS. PROPIOS L Q.Q0¥X¥¥XERXXXXEXX ; |
CKS. DE OTR L 50,000.00%xxerrrkx ;

------------------------------------------- o

TOTAL DEPOSITOL 50,000.00%%REXTrIX

{

SON:¥X3CINCUENTA MIL CON 00/100FFXIEERRKIrs X X KRRCKEXEE R

= 4
DEPOSITANTE : RINA CECILIA BARAHONA JEREZANG

2901202410570556731922



fyerida Circurrealacion, #a calle Contiguo
a Farques de Comisanate Los Andes, Zan
Padre Sula
ETH: 05012008132040
TEL 25522870 7 71
email;
conabilidad_tecnocomp Eoutionk com
CAl: 501038-6876F9-364080-9350 B0
B 2-E
FALTURYS & 000-001-09-007 70450
Facha: 310102024 | Hara, 521 P8
CONTADC
Llhierte: MUNICIPALIDAD DE MACUELIZD,
5.8
ATH:15133011360075
Sandedor: CESIL BARRERA
Detsite de Compra
Praducto Cant Precio

AU0AB3% 200 117.7%
WO HILA ECOMDMICA COLORES

WARIOS 16 1004988

1015574 400 34.9%
CUADERNOTAR Z00F £COS GDE AMIGD
COLORES 1015574

103074002 b 1] 281
BOLIG VAVELD 5T 1060, NEGRD
1019074002

4005435 AL 368
SACAPUNTA AMGD FICUNA METAL
1005435

1043128 200 388
BORRADOR AMIGO MEDIAND BS306
1019105

1002488 204 (L]
CUADERND CALIGRAFIA AMIGD 36F
1002488

1319129 200 1268
LAPICES COLOR \AVELD 12 LARGO
118120

1004182 2084 15.23
JUEGD CEDMETRIA AWMIGD MEDIAND
1004122

1005704, paiil 1688

PEGAMENTO BLANCO AMIGO 4 ONZ
1005704

Subtotal Base: L 46 510 51
Whortn Exanerado: g .00
0.00

—

Descuentos v
Bebaias:
Nonta Exento:
Gravade 157
Subtotal:
,l~" FAE

[ R

LB iy




Direccién
Ave Circunvalacion,
Contiguo al parqueo del Comisariato Los Andes
Teléfono (504) 2552-2870

COTIZACION 1018
FECHA 26/1/2024

Municipalidad de Macuelizo,
Santa Barbara

Nombre: Cliente

Att.:
Direccion:
Localidad:

N° Trabajo:

DESCRIPCION | CANTIDAD PRECIO UNITARIO SIN ISV |

MOCHILA ECONOMICA COLORES 16" 200 102.40 20,480.00

CUAD TAR 200P COS GDE AMIGO COLORES 400 34.00 13,600.00
BOLIG VIVELO ST 1.0MM, NEGRO 200 2.01 402.00
SACAP AMIGO F/CUNA METAL 200 3.00 600.00

BORRADOR AMIGO MEDIANO B9306 200 3.00 600.00

CUADERNO CALIGRAFIA AMIGO 36P 200 7.00 1,400.00

LAPICES COLOR VIVELO 12 LARGO 200 18.00 3,600.00




JUEGO GEOMETRIA AMIGO MEDIANO 200 15.23 3,046.00
PEGAMENTO BLANCO AMIGO 4 ONZ 200 13.91 2,782.00
Solo mochila y pegamento paga isv
SUBTOTAL 46,510.70
ANTICIPO
Enfrega 3 dias habiles, producto debe ser frasladado de Tgu IMPUESTO SOBRE VENTAS 3,489.30
Cofizacion valida por 8 dias ENVIO Y TRAMITACION
Contado-Deposito/efectivo TOTAL

11-201-010395-3 (Occidente)

200-106815 (BAC) TECNOLCC

Cesil Barrera
Nombre
Asesor de Ventas

Movil:

50,000.001




MUNICIPALIDAD DE MACUELIZO SANTA BARBARA

Cel. 9833 - 3030

Acta de Recepcion de Insumos, Materiales Y Servicios

Macuelizo, Santa Barbara

Fecha: 3\ /Enero /2024

Proveedor: TECNOCOMP “TECNOLOGIA A SU ALCANCE".

Orden: gqgq / Exp: 72726

Detalle de Insumos, Materiales y Servicios Recibidos

‘NO.|  Descripcion | Unidades | Recibidas | Diferencia
R ___| Solicitadas A

1 | MOCHILA ECONOMICA COLORES 16’ 200 200 0

2 | CUAD TAR 200P COS GDE AMIGO - 400 400 0
COLORES

3 | BOLIG VIVELO ST 1.0MM, NEGRO 200 200 0

4 | SACAP AMIGO MEDIANO B9306 200 200 0

5 |[BORRADOR AMIGO MEDIANO B9306 200 200 0

6 | CUADERNO CALIGRAFIA AMIGO 36P 200 200 0

7 | LAPICES COLOR VIVELO 12 LARGO 200 200 0

8 | JUEGO GEOMETRIA AMIGO 200 200 0
MEDIANO

9 | PEGAMENTO BLANCO AMIGO 4 ONZ. 200 200 0

0

UL 0

~_Total 0

. 41![@-(”5“20
S o COMPR,

Frina?
A (".

S ap -

Depto. Copiprasy Suministros
Recibido




wir Momicral Teteeeade

SAMI

Orden de Pago Emision: 27/01/2024
Moneda: Lempiras (L) Hora : 09:10 a.m.
Honduras, CA. USUARIO: ANDRES.ALVAREZ
Orden de Pago No.: 8990
L: 3192005
Tipo de Expediente:  GASTO RECURRENTE VARIABLE
Expediente No: 7228
Fecha de Emision-  26/1/2024
No.ChequeMNota de Debito:
Paguese s ACCESORIOS PARA COMPUTADORAS Y OFICINAS SA DE CV IRTN:  05019995108892

La Canidad en Letras:  TREINTA Y UN ML NOVECIENTOS VEINTE CON CINCO CENTAVOS

Deishg

Compra Material Didactico segun cotizacion No. 100471548 del 26 de Enero del 2024. materiales que sevan enfregados 2
ios Docentes de diferenies Centros Educativos del Municipio de Macuelizo Santa Barbara,

PROYECTO / OBJETO GASTO

11 03 000 005 000 55110 11-001-01  Transferencias de Capital a Instituciones de la Administracion Central 31.920.05

RETENCIONES

Total de retenciones: 0.00

RESEUMEN AFECTACIONES PRESUPUESTARIAS
DESCRIPCION
11-001-01 Transferencia para Gobiemo Local 31,920.06
Monto Total: 31,920.05

et ‘ k. =
Recibide por 2 )W, 14y 15ave 2 ‘"g;,;g;o s

JJ' .’M’/ A calle, E
kentidad No.: 1070 - TAS=06E,
STNDUriues UKISS8KgE =

27/00 /2004 021044 am. 1




- % ALCALDIA MUNICIPAL

3 %mutuzol wr CHEQUENo. 00007296
_ N.°: 01-090-000250-3
® 27 de encro de 2024 {ACUELIZO
2 * Lugar y Fecha
il
". “ I| ACCESORIOS PARA COMPUTADORAS Y OFICINAS SADECV 31,920.05
.g f
1 -
3 Paguese a la orden de
.5 TREINTA Y UN MIL NOVECIENTOS VEINTE CON CINCO CENTAVOS
g Lempiras
31 Cantidad en letras

@Wdemhdo.

Banco del Pais, S.A. Firma (s)

!

w0004 501000 A0300002503*00007 296

CONCEPTC

Docentes de diferentes Centros Educativos del Municipio de Mac

SSlBJFChtJTQNYIr'A CCNCEFTC PARCIAL

siaEEYeleh 1 pra Material Diddctico scgun cotizacion No. 100471548 del

PAGO DE Compra Material Diddctico segun cotizacion No. 1

26 dc Encro del 2024, «
uclizo Santa Barbara.

00471548 de

naterial C3 que scrar

cntrcg

80SZ08E

€180

i
ados




J

Roe09sv.2 - () BANCO DEL PAS, S. A.
i E;Iﬂdo‘lumdelHkhmdﬂmm.mékhﬂﬂ,sanhdmmh 008226693

RTN. 08019995140489 TEL. 2566-2020

INDHYIA

DEPOSITO CUENTA DE CMEQUES

g
AGENCIA LA FLECKA %E
FECHA DE TRARSACCION 29-01-2024  HORA: 11:51:03 -
CUENTA : 01-010-000331-9 rs
NONBRE CLIENTE : ACCESORIOS PARA CONPUTADORAS Y OFICINA § 1
EFECTIVO : 1.0.00 §f
CHEQUES PROPIOS : 1.31,920.05 %
CHS BANCOS LOCALES : L.0.00 ‘_g
CHS BCO EXTRAMIERDS : 1.0.00 H-
TarTaL : 1.31,920.05 Féf
CANTIDAD EN LETRAS LPS : g

TREINTA ¥ UN NIL NOVECIENTOS VEINTE CON 05/100
TEXRIPANCO DEL PALSERINNR
i A AGENCIA 1A FLECHA
/a 02084 HNGT586  TRX:700 AUT 601141

FIRNA: A Andl) B0 SE REQUIERE SELLO NI FIRMA DF CAJERD
WUNERD DE DOCUMENTO = 8276693 X2X3ISELLO FLECTRONICOR2ERS
DEPOSITADD POR- : JGSUE RANIREZ

‘ojueg |ap 031uQ




Original FACTURA |

(CCESORIOS PARA COMPUTADORAS Y OFICINAS S.A. DE C.V. No. 015-003-01-00388577

'TN: 05019995108892 FECHA 30/01/2024
(COSA CENTRO DE DISTRIBUCION VENCE 30/01/2024 20:27
:asa Matriz: 6 Ave 3 Calle N.O. Barrio Guamilito, San Pedro Sula, Dpto.Cortes CONDICIONES: Contado

«entro Distribucion: 2 Calle Salida Vieja a la Lima 13-14 Ave. Bo. San Fernando, SPS, Dpto.Cortes, Honduras
EL: +504 2544-1085
orreo: gerencia@acosa.com.hn

Al:  6E97BB-B9B20B-A54098-4474F 1-B2COBF-AQ

CODIGO: CECONCC6000

ango Autorizado del; 015-003-01-00360001 al 015-003-01-00400000 TELEF 8 1Rt
ECHA LIMITE: 26/10/2024 CIUDAD:
LIENTE: Alcaldia Municipal de Macuelizo Santa Barbara
IRECCION:
'ONTACTO # OC CLIENTE: 16139011360075
ENDEDOR DENIA ENAMORADO

PR Descuentos
0DIGO DESCRIPCION GANT. PR  imw o DEMUSRLL Rt
1002872 PAPEL BOND ROTAFOLIO B20 22X34" BLANCO 500 UNI 2 1,143.13 ISV 2,286.26
427230010952 BLOCK 9x12 PAPEL CONSTRUCCION 50HJS GENIAL 100 23.39 ISV 2,339.00
71641800038 MARCADOR ACRIL EXPO AZUL LOW ODOR 80003 200 18.00 EXE 3,600.00
71641800014 MARCADOR ACRIL EXPO NEGRO LOW ODOR 80001 200 18.00 EXE 3,600.00
71641800021 MARCADOR ACRIL EXPO ROJO LOW ODOR 80002 200 18.00 EXE 3,600.00
71641150010 MARCADOR PERMAN KING SIZE NEGRO 200 2957 ISV 5,914.00
391389139066 PAPEL BOND CARTA B20 8.5X11, 96% IK COPY 100 78.26 ISV 7,826.00

fal Articulos: 1,002 U.00
FORENCH EEERS3386 IMPORTE EXENTO L. 10,800.00
A FACTURA ES BENEFICIO DE TODOS "EXIJALA" IMPORTE GRAVADO 15% L. 18,365.26
». Correlativo de orden de compra exenta: IMPORTE GRAVADO 18% L.

). Correlativo de constancia de registro exonerado: L.S.V. 15% L. 2.754.79
). Identificativo del registro de la SAG:

ALOR EN LETRAS: .S.V. 18% L.

REINTA Y UN MIL NOVECIENTOS VEINTE LEMPIRAS CON 05/100 TOTAL APAGAR L. 31,920.05

3SERVACIONES Por Cada Cheque Devuelto se Cobrara: Lps.750.00
Toda cuenta vencida pagara el 3.5% mensual

INDICIONES La Posesion de la factura original no constituye un comprobante de pago, mientras no esté debidamente
cancelada mediante recibo oficial de pago, Todo Pago debera hacerse a nombre de ACOSA
No se aceptan RECLAMOS O DEVOLUCIONES después de 15 dias efectuada la venta.

NOMBRE RECIBE FIRMA RECIBI CONFORME POR ACOSA

ORIGINAL: CLIENTE - COPIA: OBLIGADO TRIBUTARIO EMISOR




ACCESORIOS PARA COMPUTADORAS Y OFICINAS m

Cotizacion#100471548

CODIGO: CECONCC6000
NOMBRE: ALCALDIA MUNICIPAL DE MACUELIZO SB

RTN:

FECHA: 26/01/2024 13:58

VENDEDOR: DENIA ENAMORADO

IMAGEN ARTICULO BARRA DESCRIPCION CANT PRECIO ISV SUBTOTAL
. BLOCK 9x12 PAPEL CONSTRUCCION
MAB24 7427230010952 Dhocr oXIZF 100 L2339 L.350.85 L.2,339.00
MARCADOR ACRIL EXPO AZUL LOW
so= MT26 071641800038 o SroR 200 L1800  L0.00  L.3,600.00
MARCADOR ACRIL EXPO NEGRO
'f AaT28 071641800014  MARCADOR ACRI 200 L1800  L000  L3.600.00
MARCADOR ACRIL EXPO ROJO LOW
scEm AT20 071641800021 BOSIOR 200 L1800  L000  L.3,600.00
/ AAT34 Esaigingy  SEERALORFERMANKING SaE 200 L2957 L887.10  L5914.00
NEGRO
r 4
PAPEL BOND CARTA B20 8.5X11,
n M9503 8991389130066 Dovel SO 100 L7826 L.1,17390  L7,826.00
PAPEL BOND ROTAFOLIO B20
. A27979 11002872 i bbbl s 2 L114313 134294  1.2,286.26
COMENTARIOS

- Pégina‘.iﬂl

ACOSA,

= = VD--‘
san Fernando La Lima.

Salida
14y 15ave 2%?2544-1181

vieja 8

SUBT: L.29,165.26
ISV: L.2,754.79
TOTAL: L.31,920.05




MUNICIPALIDAD DE MACUELIZO SANTA BARBARA
Cel. 9833 - 3030

Acta de Recepcion de Insumos, Materiales Y Servicios

Macuelizo, Santa Barbara

Fecha: 3! /Enero /2024

Proveedor: ACCESORIOS PARA COMPUTADORAS Y OFICINAS.
Orden: £490 / Exp: 228

Detalle de Insumos, Materiales y Servicios Recibidos.

N - Descripcién Unidades | Recibidas | Diferencia
' : Solicitadas
1 | BLOCK 9x12 PAPEL CONSTRUCCION 50HJS GENIAL 100 100 0
2 | MARCADOR ACRIL EXPO AZUL 200 200 0
3 | MARCADOR ACRIL EXPO NEGRO 200 200 0
4 | MARCADOR ACRIL EXPO ROJO 200 200 0
5 | MARCADOR PERMAN KING SIZE NEGRO 200 200 0
6 | PAPEL BOND CARTA B20 8.5X11, 96% IK COPY 100 100 0
7 | PAPEL BOND ROTAFOLIO B20 22X34" BLANCO 500 2 2 0
UNIDADES
UL 0
Total 0

3s.y-Suministros Erftregado P6T:

Recibido

S—




Moneda: Lempiras (L) Hora : 12:01 p.m.

Orden de Pago No.: 8992
L: 253393

Tipo de Expediente: GASTO RECURRENTE VARIABLE
Expediente No: 7223

Fecha de Emision: 25172024
No.Chegue/Nota de Debito:

Paguesea: SUYAPA JACQUELINE TREJO CORDON IWRTN: 05011969054689
La Cantidad en Letras: DOS MIL QUINIENTOS TREINTA Y TRES CON NOVENTA Y NUEVE CENTAVOS

mm‘ .

Remboiso de visticos por Gaslos de viaje de Macuelzo S B. 2 Tegudigalpa D.C. los dias 10, 16y 17 de Enero del 2024 a
Reumnion con e Ministro de Educacion para solicitar estructuras presupuestaria para las Escuelas de Valle Verde, San Mateo
y hata de Piitano, Reunion con el ministro de La SIT para avances de Proyecios y visita al MIFE para conocer el avance
del proyecio de la Reconsinsccion de la Escuela Gral. Luis Bogran de Macuelizo S B.

PROYECTO [ OBJETO SASTO
01 00 000 002 000 26210 15-013-01  Vidticos Nacionales

RETENCIONES

DESCRIPCION

Total de retenciones: 0.00

RESEUNEN AFECTACIONES PRESUPLESTARIAS
DESCRIPCION NONTO

1501301 Fondos Propios Municipales 253399
Monto Total: 253399

RESUMEN TOTAL ORDEN DE PAGO

ey g, wa Pl Y. F\\“‘HD/ — e
Pemsen: cootll v oS LS

- OB 1y TioXeF sHiky : o IquHEA sgzTibing 1
QXSsithdosRmPEy TNDUMSet UKIZSBKgE=

Z7/01 /2024 12:01:43 pon.



ww FormusariosStandard com

° S, /ALCALDIA MUNICIPAL e
{  DEMACUELIZO/ CUT CHEQUE No. 00007297 !
Cuenta N.°: 01-090-000250-3 |

® 30 de enero de 2024 MACUELIZO E‘ e
Lugary Fopha E]
{ . 5

® | SUYAPA JACQUELINE TREJO CORDON 2.533.99 "i -~
. i :

| Paguese a la orden de
DOS MIL QUINIENTOS TREINTA Y TRES CON NOVENTA Y NUEVE CENTAVOS

-
PRODUGCTO GENTROAMERIBANG MECHO EN GUATEMALA

-SSR TEL
e e * et ‘it i

Lempiras
' Cantidad en letras .

@ _ /

Banco del Pais, S.A. Firma (s)

1204004 4501200040800002503»00007297

L4
Lad
{ &
"

CONCEPTC

LRI bolso de vidticos por Gastos de vigje de Macuclizo S.B. a Tegueigalpa D.C. los dfas 10, 16 y 17 dec Encto del 2024
con ¢l Ministro de Educacion para solicitar estructuras prosupucstaria para las Escuclas de Valie Verde, San Matco v Mhta de
Reumion con ¢l ministro de La SIT para avances de Proyectos y visita al MIFE para conocer ¢l avance del proyecio de I Reconstr

Escuela Gral. Luis Bogrin de Macuelizo S.B.

)

CUENTA Y CONCERT -
SUB GUENTA ZONCEPTO | PARCIAL i Evoe

Verde, San \lam y Mata de Plitano, Reunion con ¢l ministrolde La SIT para |

avances de Proyectos y visita al MIFE para cpnocer ¢l avance del proveeto de 14

Reconstruccion de la Escucla Gral. Luis Bogrin de MacuclizoS.B

8052082

2 -® ¢ ' ® &:-¢ & »

i
£L60-W

4

-—

SR T %CO:J;HME )13

-0 o6 ¢ ¢
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Municipalidad de Macuelizo
Departamento de Santa Barbara, Honduras

MUN,

"

FORMATO N° 1: 9
SOLICITUD Y AUTORIZACION DE VIATICOS Y GASTOS TRANSPORTE '

Fecha de Solicitud Nombre: SUYAPA JACQUELINE TREJO CORDON
10-01-2024 Cargo: ALCALDESA Ne
Propésito del ENTREGA DE LIQUIDACION DE LAS CAJAS DE LA ESPERANZA AL CENTRO CIVICO GUBERNAMENTAL,
TORRE 2, PISO BOULEVAR JUAN PABLO
2) REUNION CON DIRECTOR DE PLANIFICACION Y GOBERNABILIDAD LOCAL PARA EXPONER EL PLAN DE
EVALUACION DEL PLAN DE DESARROLLO MUNICIPAL.
Itinerario Previsto para el Viaje:
Hora de Inicio: Fecha de Inicio: Fecha de Finalizacion: N° Estimado de dias:
10/ENERO 2024 10-01-2024 1
8:00 AM
MEDIO DE TRANSPORTE
Aéreo Terrestre Colectivo Maritimo Vehiculo AMFI Vehiculo Propio
P
satrmg
VEHICULO DE LA MUNICIPALIDAD S i D
& Bea O\
9 / K-
¢ rmg’del Soljéitante
A SER LL
ANTICIPO
*  Transporte (Terrestre / Aéreo / Maritimo): Tipo Transporte: BUS Lps. 0
®=  Combustible vehiculo propio & de la municipalidad: Kilometraje: Lps 0
=  Vidticos (alimentacion): Numero de Tiempos: Lps. 235.00
»  Viaticos (Hospedaje): Numero de Dias: Lps
= QOtros: (Indicar) PEJAES TAXI
TOTAL Lps LPS
235.00
Revisado por Tesorero Municipal: Firma: Fecha:
7 8 M
L)
Autorizacién Final por Alcaldesa Municipal: Firma: y Fecha:
Original: Solicitante. Copia: Tesoreria Munjicipal:

&*




RESTAURANTE CAMPESTRE
VILLA VERDE

Aldea Aguas del Padre, Carretera CA-5, Km. 122, a orillas de carretera, Siguatepeque, Comayagua
Tel. 2740-1004 R.T.N. 03181969009691 Email: restaurantecampestrevillaverde@gmail.com

Fecha_\ () de O k\ de 20_1_&(
LA : any ‘ ( :

Cliente:

R.T.N;
Direccion: ‘
:—ﬁ
CANT. DESCRIPCION PU | Dnecet:|  TOTAL
— ,«ﬂ >
CINSrws Y (A S|~
s A o
TOTAL L.

CAl: 03FC43-A1DC73-CC4F85-19C85A4F8DB8-81| 1o Exonerado| L

. de Recepcion: 06/06/2023

. Limite de Emisidn: 06/06/2024 Imp. Exento L.\,
Rango Autorizado 000-002-01-00058001 al 000-002-01-00063000 | jmp. Gravado 15% | L

LA FACTURA ES BENEFICIO DE TODOS “EXIJALA”
. Imp. Gravado 18% |L..
15% IMP. SV | L
18% IMP. SIV | L.
,
FIRMA 7= TOTAL|L. =7 3¢~

Total en Letras L.:
k. _J

DATOS DEL ADQUIRIENTE EXONERADO
Mo. Carrelative de la Orden de Compra Exenta | No. Correlativa Canstancia del registro de Exonerada No. de identificacion del Registro del SAG

Ornginal: Cliente Copia: Obligado Tributario Emisor

FACTURA 000-002-01-00 061907

CEPRINT Tel. 27733811 E-mait: comRTA. CERTIFICADO No. 161-21-10600-5%




Municipalidad de Macuelizo
Departamento de Santa Barbara, Honduras

FORMATO N° 1:
SOLICITUD Y AUTORIZACION DE VIATICOS Y GASTOS TRANSPORTE

Fecha de Solicitud
16 Y 17 01-2024

Nombre: SUYAPA JACQUELINE TREJO CORDON
Cargo: ALCALDESA N°

Propésito del Viaje: REUNION CON EL MINISTRO DE EDUCACION DANIEL ESPONDA PARA EXTRUCTURAS
PRESUPUESTARIAS PARA LAS ESCUELAS DE VALLE VERDE, SAN MATEO, MATA DE PLATANO.

2) REUNION CON EL MINISTRO DE LA SIP PARA AVANCES DE PROYECTOS

3)VISITA AL MIFE PARA CONOCER EL AVANCE DEL PROYECTO DE LA RECONSTRUCCION DE LA ESCUELA GRAL.
LUIS BOGRAN DE MACUELIZO SB.

Itinerario Previsto para el Viaje:

Hora de Inicio: Fecha de Inicio: Fecha de Finalizacion: N° Estimado de dias:
16/ENERO 2024 17/ENERO 2024 2
8:00 AM
MEDIO DE TRANSPORTE
Aéreo Terrestre Colectivo Maritimo Vehiculo AMF1 Vehiculo Propio
4_‘?}_
VEHICULO DE LA MUNICIPALIDAD 2 5N
//_é" f-\%-\ . T(\
%) : U [ 11 A
Firma,del So nte
A SER LLEN
ANTICIPO z
= Transporte (Terrestre / Aéreo / Maritimo): Tipo Transporte: BUS Lps. 0
=  Combustible vehiculo propio ¢ de la municipalidad: Kilometraje: Lps 0
=  Viaticos (alimentacién): Numero de Tiempos: Lps. 640
= Viaticos (Hospedaje): Nimero de Dias: Lps 1,658.99
=  Otros: (Indicar) PEJAES TAXI
TOTAL Lps LPS. 2,298.99
PN
Revisado por Tesorero Municipal: Firma: % o ’03 Fecha:
N ¥ s #
i Pl (I i
Autorizacion Final por Alcalde Municipal: Firma: o % & Hecha:
, 3 i s mNe3)
Original: Solicitante. Copia: Tesoreria Municiphl: ] [ o
| Vi 'c-..._,__,,”—-h

/ V




MUNICIPALIDAD DE MACUELIZO SANTA BARBARA 4

W
&,
2 » B
B : &
eIl lallal ~ & b= ‘{ = celeTalBl=1bda iy b alaelalas ‘il‘ /c
municipalidaddemacuelizo@yahoo.com

Teléfono: 9833-3033
Macuelizo, Santa Barbara
18 de Enero del 2024
CUADRO DE GASTOS
Proveedor Descripcion Factura Valor
Restaurante Campestre Villa Servicio de 062039 L. 245.00
Verde Alimentacién
Inversiones Hoteleras S. de R. L. Servicio de 00361454 L. 1,658.99
Hospedaje
Industrias Turisticas de Servicio de 01474148 L. 230.00
Honduras S.A. de C.V. Alimentacién
Restaurante El Mirador No. 2 Servicio de 007297 L. 165.00
Alimentacion
Total L. 2,298.99

Alcaldesa Municipal




HESTAURANTE CAMPESTRE
VILLA VERDE

Aldea Aguas del Padre, Carretera CA-5, Km. 122, a orillas de carretera, Siguatepeque, Comayagua
Tel. 2740-1004 R.T.N. 03181969009691 Email: restaurantecampestrevillaverde@gmail.com

Fecha ‘é_‘, d‘-a. & ﬁi de 2Q 7‘ ‘

R.TN:
Direccion:
(canT. DESCRIPCION P |l TomAL
=7 Do Y AR -
sl o A u —
TOTAL L.

CAl: 03FC43-A1DC73-CCAF85-19C85A-4F8DB8-81| |mp. Exonerado |L
F. de Recepcidn: 06/06/2023
F. Limite de Emisidn: 06/06/2024 Imp. Exento |L.
Rango Autarizado 000-002-01-00058001 al 000-002-01-00063000 | mp. Gravado 15% |L.
5
L
L

LA FACTURA ES BENEFICIO DE TODOS “EXIJALA”
3 Imp. Gravado 18%

15% IMP. S/V [ L.
18% IMP. SIV | L.
FIRMA JOTALIL Q2 ¢ Q

Jotal en Letras L@C\J >Qﬁ Vi rS‘ Ckl %‘! =

DATOS DEL ADQUIRIENTE EXONERADO
Na. Corretativa de la Orden e Compra Exenta | No. Correlativa Constancia del registro de Exonerada No. de identificacion dei Registro del SAG

Original: Cliente Copia: Obligado Tributario Emisor

FACTURA 000-002-01-00 062139

CEPRINT Tel. 2T73-3813 E-mail: 8k RTN.D 1 CERTIFICADO Na. 161-21-10500-59
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AL

HOTEL

AY\eDA

08:45:15

INVERSIONES HOTELERAS S. de R.L

R.T.N. 08019995332222

Bulevar Suyapa frente a Gasolinera Puma
Contiguo a Banco Davivienda.
Tegucigalpa, M.D.C., Honduras, C.A.

Tel: (504) 2232-6920/ (504) 2232-6879
Cel: (504) 9803-3531 / (504) 9803-3532
Fax: (504) 2232-6932

e-mail: sugerencias@hotelalameda.hn

C.Al: FB4BBC-388CA2-284393-906A98-D17941-C5

Fecha.Lim.Em: 15/09/2024

Rango Autorizado: 000-001-01-00360004 al 000-001-01-00385003
FACTURA / INVOICE No. 000-001-01-00361454

(ORIGINAL)

FECHA/DATE: 17,/01/2024 08:45:00 AM

COMPANIA/COMPANY: MUNICIPALIDAD DE MACUELIZO SANTA BARBARA
RTN: 16139011360075 Huesped: SUYAPA JACQUELINE TREJO CORDON

i, .

FECHA/DATE: 17/01/2024
ENTRADA/ARRIVAL: 16/01,/2024
SALIDA/DEPARTURE: 17/01/2024

HABITACION/ROOM: 105 TIPO CAMBIO/EXCHANGE RATE: 24.7613 CUENTA/FOLIO: 96031
FECHA/DATE CONCEPTO Importe
16/JAN HABITACION (DES) Cargo Aut. Hab.105 1,394.11
DESCUENTO: 0.00
REBAJAS APLICADAS: 0.00
SUB TOTAL 1,394.11
IMPORTE EXONERADO 0.00
IMPORTE EXENTO 0.00
IMPORTE GRAVADO 15% 1,394.11
IMPORTE GRAVADO 18% 0.00
I.S.V. 15% 209.12
1.S.V. 18% 0.00
IMPUESTO TURISTICO 4% 55.76
MONTO TOTAL FACTURA 1,658.99
PREPAGOS: 85853 -1,658.99
BALANCE FINAL DE FACTURA Lps 0.00 )

Orden de Compra Exenta #:
Const. De Reg. de Exonerados #:

Reg. SAG#:

MIL SEISCIENTOS CINCUENTA Y OCHO CON 99/100(Lempiras)

FACTURAJ/INVOICE No.000-001-01-00361454

ENTIENDO QUE MI RESPONSABILIDAD POR ESTA CUENTA SIGUE VIGENTE Y ME HAGO PERSONALMENTE RESPONSABLE EN EL CASO QUE
LA EMPRESA, COMPANIA O ASOCIACION INDICADA DEJASE DE PAGAR PARCIAL O TOTALMENTE LA SUMA DE LOS CARGOS ESPECIFICADOS.

Fartrurarda anr

Impreso por: hherrera

LA FACTURA ES BENEFICIO DE TODOS. "EXIJALA"

(ORIGINAL) Pag. 1/1

Original - Cliente / Copia -

Obligado Tributario Emisor



INDUSTRIAS TURISTICAS
" BE HONDURAS aﬂﬂ DE C.V

INT!
RTK: DB019003242452
[CASA MATRIZ: COL. LOMAS DEL GUIJARRO SUR
EDIFICIO 777, TEGUCIGALPA
POPEYES #10903
BLY, JUAH PRBLD 11
TEL: 2290-0500 EXT. 4318
CORRED: INFOINTURAINTUR, dN
FACTURA ORTGINAL
NO. 140007501 01474148
ral:
ICID6T itol%D-7342B8-1200 10-E99246-7C
APNGD L.4TOR1ZADO
Pis tdy- UOB-ﬂI-OIl?ﬂOOI
HASTA. 140-003-01-01520000
FECHA LIMITE nUIanERf]UN 20/12/2024
HONBRE: MURICIPAL IDAD DE MACUEL 120
RiN: 16139011360075
FECHA: A240042024.01:27 PH
RECEPCI™: ANA HARIA
ORDEN #40065

30065

COHBO 4 TENDE l. £ 195,00 185.00 &

SALSA T G

1 BIS[UIT f

NORNAL BEB 22 0/ G

PURE PAPA REGULAR §

COCA COLA MEDIANA 6

OSTRES 35.00 &

PIE DE nnuznnn {1 233 ﬂﬂ) @
DESEUEHTGS v REBGJ 3 L.0.00
EXENFU L.0.00
EXONERRDO L.0.00
IHPORTE GRAVADD 15.00% 1..200.00
IMPORTE GRAVADO 16.00% L.0.00
SUBTOTAL 1.200.00
150 15% 1.30.00
ISV 18% L.0.00
INPUESTUS 1.30.00
AUTOSERVICIO TOTAL L.230.00
uIsa L230.00

15% SUBT: 200.00 [s+15%: 30.0
SON:DOSCLENTOS rHEINTn
LEMPIRAS

= GRRUHDU

ORTGINAL :CLIEN
COPIA : DBLIGADD 1RIBUTRRIO ENISUR
CUENTANGS TU EXPERIENCIA.2 PIEZAS DE
POLLO GRATIS POR LA COMPRA DE UNAS
PRPAS REGULARES, EUﬂLrﬂ NUESTRB SERVICLOD
NERESRHﬂ N EL LINK

ELLPDPEYESHUND URAS . CON
ANOTA EL C'DIB AL FINALIZAR LA ENCUESIH
EN FRENTE DE Lg FHCTHﬂﬁ PRESENTELA,

POLLO,
nEﬁ TU SIuHIENTt VISITR!
TELREE
~ CUENTA CERRADA -
Aloha POS ver.12.3.87



X ﬁESTAIIIIAHTE EL MIRADOR No. 2

Pescado frito y otros platillos
Propmana Veliz Vicenta Herrera Gareia
de Yojoa, 2 la par del Restaurante Mario " s, Santa Cruz de Yojoa, Cortes.

No. Correlative de la O/C Exenta

No. Corr. Const. Registro de Exan.

No. Hmdﬂmwm

Cel. 9865—3:{]"6 R.T.N. 05108007073284 E-mail: elmirador2ycjoa@gmail.com
Ciente: MO [ U Ddad de MaCoeliz O, [ i [ mes [ an
RTN. (o123 *Q0{1 2Up 00 15 TTioT 9%
CANTIDAD DESCRIPCION PJU. O Siorgades - | PRECIO TOTAL
Por alimenta C ton,
— — ( :"

LA FACTURA ES BENEFICIO DE TODOS “EX1JALA"  Originak: Chiente - Copia: Obligado Trivutaric Emisor | TOTAL L.

Importe Exonerado Impnrte Exento | Importe Gravado 15% Impnm Gravado 18% 15% L.S.N. 18% LS.V, TOTAL A PAGAR
L L L L L1TE "

Total en Letras L. ( tO("¥O S&bQYW'\CA \-[ Cin CO

e Iy S

CAl: C76638- BlSEIJA-EMBBB ETDB95-38FAB7-76

FACTURA 000-001-01-00 N° 007297

Lllam Autorizads: 000-001-01-00006501 al D00-D0-01-00008000

Fecha Limite de Em

CEPRINT Tel. 2773-3813 E-mail: Siguaceprini@vahoo com
R.TN. 03181984005391 CERTIFICADO No. 9231-21-10500-88

Féeha de Recepcidn: 12/09/2023

ision: 12/09/2024




cavnin = 8 SAMI

BJERCICIO: 2024
Orden de Pago Emision: 27/01/2024
Monexa: Lempiras (L) Hora : 12:03 p.m.
Homdiuras, CA. USUARIO: ANDRES.ALVAREZ

Orden de Pago No.: 8993

L: 358717
Tipo de Expediente:  GASTO RECURRENTE VARIABLE
Expediente No.: 7224
Fecha de Emision: 25/1/2024
No.Chegue/Nota de Debito:
Paguese a: SUYAPA JACOUELINE TREJO CORDON IWRTN: 05011969054639

L2 Cantidad en Letas: TRES MIL QUINIENTOS OCHENTA Y SIETE CON DIECISIETE CENTAVOS

W" .

Remboiso por compra de Medicamentos para ayuda sodial a los Sefiora: Marien Lopez Roman con DN No. 1402-1975-
00213 residente el Aldea de Cunta, Macuelizo S.B. yawwmmmmm No. 0410-1966-00291

PROYECTO ! OBJETO GASTO
13 04 000 001 ODO 54110 11-001-01  Ayuda Social A Personas (Transferencia De Capital) 358717

Total de retenciones: 0.00

RESEUNEN AFECTACIONES PRESUPUESTARIAS
DESCRIPCION

11-001-01 Transferencia para Gobiemo Local 3.587 17
Monto Total: 3587147

RESUMEN TOTAL ORDEN DE PAGD

1 lll’
LAy

27012004 12:03:21 pon. 1
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CONCEPTC DELL FACG

CUENTA Y
SUB-CUENTA

residente en La Aldea Fl Manguito, Macuclizo S.B. ya quc cst
£SCaS0S FCCUrsos.

As pcrsonas son dj

Suaqpai'[u‘fnc

nﬂtﬁl (,ONFOHME

1
|

0410-1966-00291 residntc cn

- EIB0-W  B0SZ08ZT
e @ o o o o

€€

bolso por compra de Medicamentos para ayuda social a los Sefiora: Marlen Lépez Romédn con DN No 1402-197¢
residente ¢f Aldea de Cunta, Macuelizo S.B. y al Seitor: Isracl Luccro Hernéndez con DNLL No.
Manguito, Macuclizo S.B. ya que cstas personas son de cscasos recursos.

..ﬂ
o



MUNICIPALIDAD DE MACUELIZO SANTA BARBARA

municipalidaddemacuelizo@yahoo.com
Teléfono: 9833-3033

Macuelizo, Santa Barbara
17 de Enero del 2024

CUADRO DE GASTOS
Proveedor Descripcion Factura Valor
Kielsa Farmacéutica S.A. de C.V. | Medicamentos 00108241 L. 2,055.00
Total L. 2,055.00

Licda. Suyapa \lacqutlink Trejo Cordoén
Alcaldesa Municipal




giel®
KIELSA FA yT1Ch: ‘
Sucursa 3 188 K1ELS ’I.RCUM..
AR gL CE o ERENT LGLESTA ey
cproLICH ya1cIPIO: mncum_m utica S
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nfarinter
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v 222
CAL 52718 97608351
goE1BT” cph0ce _3748A9" a04068°0 epoF1 -9 ~ontad
Befesancxa £ 51‘219 233 o Original
crient?’ 10000003 -003-01-00
HombTe Wt LpALIDAY DE ;ulcui-:u'm. GANTR 42 108241
ARBAFS 1
RTN 161 1901136007 748A9-894D68
Fecha’ 15.‘0\.12014 pora’ o6 :41:08 o ™. ~0EBOF1-5E
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0.96 o .00 s
gupTotal 12,468 4% o
potal axonnraduz 10.00 R
Toral qravldu 154 % 10.00 i S
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MUNICIPALIDAD DE MACUELIZO, SANTA BARBARA

municipalidaddemacuelizo@ yahoo.com
Teléiono-9833-30-30

CONSTANCIA DE RECIBIDO

Yo ‘\\ﬁ(\f 0O \J} P con identidad

N 1402~ 1975 - @@9/5 , residente en la comunidad de
CEPAY » Macuelizo, Santa Barbara.

Por medio de la presente hago constar que recibi de la alcaldia municipal de Macuelizo:

QDW\‘F\Q Ng N&\mmea\@ Uncy Ce:ua aL Ff/: [
4 Unu Cojor 2 S0m2iNa.

[% del mes de gﬁﬂm del afio ,2(:):25!

J/{C?r/cn J(‘J;’ci—’

FIRMA DEL BENEFICIARIO




MUNICIPALIDAD DE MACUELIZO SANTA BARBARA

municipalidaddemacuelizo@yahoo.com

Teléfono: 9833-3033
Macuelizo, Santa Barbara
05 de Enero del 2024

CUADRO DE GASTOS
Proveedor Descripcion Factura Valor
Kielsa Farmacéutica S.A. de C.V. | Medicamentos 00113974 & Tod2.17
/ Triplixam
Total L. 1959217

Alcaldesa Municipél




.

FA RS AE

Kieisa

Kielsa Farmaceutica S.A. de C.V

FLIELSA FARMACEUTICA, S.A. de C.V
Su A K i KIELSA SPS PUMA EL CACAO
FRENTE TABACALKRA HONDURENA £.0. EL CACAOQ,
ELVRL DEL Sux #HUNICIPIO: SAN PEDRO SULA,

vEPTO: CORTES.
elagos:farinter hn
R.T.N.: 08019001230462
Telefono: 22252718 97608351

Factura Contado Original
Factura #: 177-003-01-00113974

CAl

29D850-A05644-D1418D 56F02D- OFCOFE-DF
Referencia #: 98897
Cliente: 10000601
Nombre . MUNICIPALIDAD DE MACUELIZO, SANTA
BARBARA
R.T.N.: 161390811360075
Fecha: 03/01/2024 Hora: 03:56:07 p.m.
Cajerc{(a): NIDI. ROSELIN DIAZ GIL

Coda Cant. Monto

Desci oty

1110013797 1 485.05 d

TRIPLIXAM 10/2.5/5MG Cuni 30

Descuentos y Rebajas 352.88
SubTotal : L1,885.05
Tatal i=rado: LO.00O
Total < y D% LO.00
rotal g o 18%: LO.CO
Total exento: L1,885.05%
Descuentos y Rebajas: 1.352.88
Imp. S/Vta. 15%: LO.0OD
Inp. 8/Vta. 18%: LO .00
Total : LY, 532 .17

d: Articulo con Descuento

Forma de Pago:
Tar L1.532.11‘

El monto total de la transaccion es de mil
gquinientos treinta y dos Lempiras con
diecisiete centavos

C/C Exenta: -------—-—=wo-—- I e
Constancia de registro excnerado/CD: - - -
Reg. SAG: - .- B L TR e

Fecha limut e emision: 26/06/2024
Rang: autoriza 177-003-01-G0107501 ->
177-063-0G1-0G127500

El descueut!c es calculado sobre el PVP del
medicamento v la otra parte scbre el
precio neto, se le acredita a Kielsa

Cash (Restriccicnes aplican).Los precios
pueden variar de acuerdo al lote.

El Decreto No. 357-2005 en su articuls 7,
literal 6, prohibe la fijacion de precios
por debajoc del costo.No se aceptan
devoluciones despues de 15
dias .Original-Cliente Copia-Obligado
Tributaric Emisor

AR

i




s% MUNICIPALIDAD DE MACUELIZO, SANTA BARBARA

municipalidaddemacuelizo@ yahoo.com
Telélono-9833-30-30

CONSTANCIA DE RECIBIDO

e S AR R e con identidad

N*% -/l - ooz 9/ , residente en la comunidad de
: =, , Macuelizo, Santa Barbara.

Por medio de la presente hago constar que recibi de la alcaldia municipal de Macuelizo:

UITU OG;a ﬁ/é Zr s /7/2/0}11 /7/3/0 é/ SesTur ISra—J Zuemv

wad?l. U

(%L delmesde_Ciere) del afio 024

AZ<,ael f£9c ecoFkcoan b o
FIRMA DEL BENEFICIARIO



