v
MUNICIPALIDAD DE CABANAS COPAN

TRANSFERENCIAS PRIVADAS MES DE OCTUBRE 2021

No.

NOMBRE DETALLE FECHA

VALOR

PAGO DE APOYO ECONOMICO AL SENOR
JOSE ADALBERTO GUEVARA DE LA
UNION SAN JUAN PARA REALIZAR

JOSE ADALBERTO GUEVARA GASTOS MEDICOS YA QUE SUFRIO 04/10/2021

FRACTURA SU RODILLAY NO CUENTA

CON LOS RECURSOS NECESARIOS PARA

CUBRIR ESTOS GASTOS

L700.00

PAGO DE APOYO ECONOMICO A LA
SENORA FRANCISCA ROQUE GALVEZ DE
LA COMUNIDAD DE SAN JOSE MIRAMAR
PARA QUE PUEDA TRASLADAR A SU HIJO

AL HOSPITAL MARIO CATARINO RIVAS EN
FRANCISCA ROQUE GALVEZ LA CIUDAD DE SAN PEDRO SULA YA QUE
SUFRIO FRACTURA Y REQUIERE DE
OPERACION Y NO CUENTA CON LOS
RECURSOS NECESARIOS PARA CUBRIR
ESTOS GASTOS

04/10/2021

L2,000.00




GREGORIA RAMOS GARCIA

PAGO DE APOYO ECONOMICO A LA
SENORA GREGORIA RAMOS DE LA
COMUNIDAD DE SAN MANUEL PARA
GASTOS DE EXAMENES MEDICO
COLPOSCOPIA, BIOPSIA YA QUE SE
ENCUENTRA MAL DE SALUD Y NO
CUENTA CON LOS RECURSOS
NECESARIOS PARA CUBRIR ESTOS
GASTOS. APOYO A LA MUJER

04/10/2021

L700.00

KERLIN YESSENIA MANCIA ORTIZ

PAGO DE APOYO ECONOMICO A LA
SENORA KERLIN YESENIA MANCIA DE LA
CUMBRE SAN JUAN PARA COMPRA DE
MEDICAMENTO DE SU NINA YA QUE SE
ENCUENTRA MAL DE SALUD Y POR EL
MOMENTO NO CUENTA CON LOS
RECURSOS NECESARIOS PARA CUBRIR
ESTOS GASTOS

04/10/2021

L400.00

RIGOBERTO CARRANZA MORALES

PAGO DE APOYO ECONOMICO AL SENOR
RIGOBERTO CARRANZA DE EL PRADO
PARA QUE PUEDA COMPRAR
MEDICAMENTOS YA QUE SUFRIO
FRACTURA POR ACCIDENTE DE
TRANSITO Y NO CUENTA CON LOS
RECURSOS NECESARIOS PARA CUBRIR
ESTOS GASTOS

04/10/2021

L600.00

MARIA AUXILIADORA MANCIA ORTIZ

PAGO DE APOYO ECONOMICO A LA
SENORA MARIA AUXILIADORA MANCIA DE
LA COMUNIDAD DE LA CUMBRE PARA
GASTOS DE EXAMENES MEDICOS POR
FRACTURA EN HOMBRO DERECHO Y
POR EL MOMENTO NO CUENTA CON LOS
RECURSOS PARA CUBRIR ESTOS
GASTOS. APOYO A LA MUJER

04/10/2021

L400.00




MARIA DEL CARMEN CHACON

PAGO DE APOYO ECONOMICO A LA
SENORA MARIA DEL CARMEN CHACON
DE BARRIO EL TIGRE PARA QUE PUEDA
LLEVAR A SU NINO A REALIZARSE UNA
TOMOGRAFIA YA QUE SE ENCUENTRA
MAL DE SALUD Y NO CUENTA CON LOS
RECURSOS NECESARIOS PARA CUBRIR

ESTOS GASTOS

04/10/2021

L700.00

LILIAN YAMILETH PINTO CABRERA

PAGO DE APOYO ECONOMICO A LA
SENORA LILIAN YAMILETH PINTO DE
ALDEA NUEVA PARA COMPRA DE
MEDICAMENTOS YA QUE SE ENCUENTRA
MAL DE SALUD Y NO CUENTA CON LOS
RECURSOS NECESARIOS PARA CUBRIR
ESTOS GASTOS. APOYO A LA MUIJER.

05/10/2021

L500.00

SANDRA LETICIA CARCAMO
RODRIGUEZ

PAGO DE APOYO ECONOMICO A LA
SENORA SANDRA LETICIA CARCAMO DE
RIO NEGRO PARA GASTOS DE UNA
RADIOLOGIA MEDICA DE MI ABUELA
ELVIRA RODRIGUEZ YA QUE SOY UNA
PERSONA DE ESCASOS RECURSOS
ECONOMICOS Y NO PUEDO CUBRIR
ESTOS GASTOS. APOYO A LA MUJER.

05/10/2021

L500.00

10

TRANCITO ADAN GUSMAN

PAGO DE APOYO ECONOMICO AL SENOR
TRANSITO ADAN GUZMAN DE LA
COMUNIDAD DE LA CUMBRE SAN JUAN
PARA COMPRA DE MEDICAMENTOS YA
QUE SOY UNA PERSONA DE ESCASOS
RECURSOS Y NO PUEDO CUBRIR ESTOS
GASTOS.

05/10/2021

L300.00




11

FRERNANDO JOSE MONTUFAR

PAGO DE APOYO ECONOMICO AL SENOR
FRENANDO JOSE MONTUFAR DE PLAN
DE PERICO PARA GASTOS MEDICOS YA

QUE NECESITA REALIZARSE UN EXAMEN

Y NO CUENTA CON LOS RECURSOS
NECESARIO PARA CUBRIR ESTOS
GASTOS

11/10/2021

L600.00

12

SANDRA NOHEMY AGUIRRE
BRIZUELA

PAGO DE APOYO ECONGMICO A LA
SENORA SANDRA NOHEMY AGUIRRE
PARA GASTOS MEDICOS DE SU HIJA
SKARLETH BRISLANY ESPANA YA QUE
SOY UNA PERSONA DE ESCASOS
RECURSOS ECONOMICOS Y NO PUEDO
CUBRIR ESTOS GASTOS

11/10/2021

L500.00

13

MARCO TULIO OLIVA ROQUE

PAGO DE APOYO ECONOMICO AL SENOR
MARCO TULIO OLIVA DE LA UNION SAN
JUAN PARA CUBRIR GASTOS MEDICO YA
QUE SOY UNA PERSONA DE ESCASOS
RECURSOS ECONOMICO Y NO CUENTO
CON LO NECESARIO PARA CUBRIR
ESTOS GASTOS

11/10/2021

L400.00

14

REY SALVADOR CHINCHILLA

PAGO DE APOYO ECONOMICO AL SENOR
REY SALVADOR CHINCHILLA DE BARRIO
MORAZAN PARA GASTOS DE EXAMENES
MEDICOS EVALUACION Y RADIOGRAFIA
YA QUE SOY UNA PERSONA DE ESCASOS
RECURSOS ECONOMICOS.

11/10/2021

11,000.00

15

LESLY XIOMARA PEREZ FUENTES

PAGO DE APOYO ECONOMICO A LA
SENORA LESLY XIOMARA PEREZ DE RIO
NEGRO PARA GASTOS MEDICOS DE SU
HIJO LIAN GAEL DUBON YA QUE SE
ENCUENTRA MAL DE SALUD Y NO
CUENTO CON LOS RECURSOS PARA
CUBRIR ESTOS GASTOS

11/10/2021

L300.00




16

LUCIA RAMIREZ

PAGO DE APOYO ECONOMICO A LA
SENORA LUCIA RAMIREZ DE LA
COMUNIDAD DE PINALITO PARA PODER
CUBRIR GASTOS MEDICOS YA QUE SOY
UNA PERSONA DE ESCASOS RECURSOS
ECONOMICOS Y NO PUEDO CUBRIR
ESTOS GASTOS. APOYO A LA MUJER

12/10/2021

L400.00

17

CLARA PACHECO MEJIA

PAGO DE APOYO ECONOMICO A LA
SENORA CLARA PACHECO DE PENAS 2
PARA CUBRIR GASTOS MEDICOS YA QUE
SOY UNA PERSONA DE ESCASOS
RECURSOS ECONOMICOS Y NO PUEDO
CUBRIR ESTOS GASTOS.APOYO A LA
MUJER

20/10/2021

L500.00

18

LEIVIA YUDIT FUENTES DUBON

PAGO DE APOYO ECONOMICO A LA
SENORA LEIVIA YUDIT FUENTES DE
MORAZAN PARA COMPRA DE
MEDICAMENTOS RECETADOS POR EL
MEDICO Y NO CUENTO CON LOS
RECURSOS NECESARIOS PARA CUBRIR
ESTOS GASTOS.APOYO A LA MUJER.

20/10/2021

L1,000.00

19

MANUELA IRMA CARRANZA SOLIS

PAGO DE APOYO ECONOMICO A LAS
SENORA MANUELA IRMA CARRANZA DE
MORAZAN PARA PODER REALIZARSE
EXAMENES RAYO X YA QUE SUFRI(
FRACTURA EN MANO IZQUIERDA Y POR
EL MOMENTO NO CUENTO CON LOS
RECURSOS NECESARIOS PARA CUBRIR
ESTOS GASTOS

20/10/2021

L500.00




20

JOSE CRUZ DE LEON CONTRERAS

PAGO DE APOYO ECONOMICO AL SENOR
JOSE CRUZ DE LEON CONTRERAS DE
PINALITO PARA QUE PUEDA VIAJAR

HACIA EL HOSPITAL REGIONAL E
OCCIDENTE PARA REALIZARME CIRUGIA
DE EMERGENCIA Y SOY UNA PERSONA
DE ESCASOS RECURSOS Y NO PUEDO
CUBRIR ESTOS GASTO

20/10/2021

L500.00

21

JUAN RAMON BUESO COTO

PAGO DE APOYO ECONOMICO AL SENOR
JUAN RAMON BUESO DE LAS CASITAS
PARA COMPRA DE MEDICAMENTO YA

QUE SUFRIO FRACTURA EN CODO
DERECHO Y POR EL MOMENTO NO
CUENTA CON LOS RECURSOS
NECESARIOS PARA CUBRIR ESTOS

20/10/2021

L500.00

22

MANUELA IRMA CARRANZA SOLIS

PAGO DE APOYO ECONOMICO A LA
SENORA MANUELA IRMA CARRANZA DE
LA COMUNIDAD DE MORAZAN PARA
PODER REALIZARSE EXAMENES RAYO X
YA QUE SUFRI FRACTURA EN MANO
IZQUIERDA Y POR EL MOMENTO NO
CUENTO CON LOS RECURSOS
NECESARIOS PARA CUBRIR ESTOS
GASTOS. APOYO A LA MUJER

25/10/2021

L500.00

23

CLARA GUZMAN

PAGO DE APOYO ECONOMICO A LA
SENORA CLARA GUZMAN DE HACIENDA
SAN JUAN PARA CUBRIR GASTOS
MEDICOS YA QUE SOY UNA PERSONA DE
ESCASOS RECURSOS ECONOMICOS Y
NO PUEDO CUBRIR ESTOS
GASTOS.APOYO A LA MUJER

25/10/2021

L400.00




24

MARIA LUISA RAMIREZ MARTINEZ

PAGO DE APOYO ECONOMICO A LA
SENORA MARIA LUISA RAMIREZ DE
HACIENDA SAN JUAN PARA CUBRIR
GASTOS MEDICOS DE SU HIJA EBLIN

YOSELIN AQUINO YA QUE SE
ENCUENTRA MAL DE SALUD Y SOY UNA
PERSONA DE ESCASOS RECURSOS
ECONOMICOS Y NO PUEDO CUBRIR
ESTOS GASTOS.APOYO A LA MUJER.

25/10/2021

L400.00

PABLO CARRANZA MARTINEZ

PAGO DE APOYO ECONOMICO AL SENOR
PABLO CARRANZA DE HACIENDA SAN
JUAN PARA PODER CUBRIR GASTOS
MEDICOS YA QUE ME ENCUENTRO MAL
DE SALUD Y NO CUENTO CON LOS
RECURSOS ECONOMICOS PARA CUBRIR
ESTOS GASTOS

25/10/2021

L400.00

RUBEN DIAZ

PAGO DE APOYO ECONOMICO AL SENOR
RUBEN DIAZ PARA REALIZAR GASTOS
MEDICOS YA QUE SOY UNA PERSONA DE
ESCASOS RECURSOS ECONOMICOS Y
NO PUEDO CUBRIR ESTOS GASTOS

25/10/2021

L300.00

MARIA ISABEL SUCHITE ALVARADO

PAGO DE APOYO ECONOMICO A LA
SENORA MARIA ISABEL SUCHITE DE LA
COMUNIDAD DE LA CASITA PARA QUE

PUEDA APLICARSE UN SUERO Y
COMPRAR MEDICAMENTOS YA QUE SE
ENCUENTRA MAL DE SALUD Y NO
CUENTA CON LOS RECURSOS
NECESARIOS PARA CUBRIR ESTOS
GASTOS. APOYO A LA MUJER

27/10/2021

1990.00




PAGO DE APOYO ECONOMICO AL SENOR
RONY ANAEL CAMPOS DE LA CUMBRE
SAN JUAN PARA GASTOS DE EXAMENES

RONY ANAEL CAMPOS MENDEZ MEDICO YA QUE SOY UNA PERSONA DE 27/10/2021 L400.00
ESCASOS RECURSOS ECONOMICOS
PARA CUBRIR ESTOS GASTOS.
TOTAL 116,390.00

Carlos Eduatdo Madrid .
Tesorero Municipal




Sistema de Administracdn Municipal Integrado

Honduras, C.A.

Tipo de Expediente:

CABANAS, COPAN
EJERCICIO: 2021

Orden de Pago

Moneda: Lempiras (L)

Orden de Pago No.:

SAMI

Emision: 04/10/2021
Hora : 12:07 p.m.
USUARIO: ALVIN.HERNANDEZ

Pagina: 1 de 1

12862

L: 700.00

GASTO RECURRENTE VARIABLE

Expediente No.: 3882

Fecha de Emision.  4/10/2021

No.Cheque/Nota de Debito:

Paguese a:

JOSE ADALBERTO GUEVARA

Id/RTN: 0402128500383

La Cantidad en Letras:

SETECIENTOS CON CERO CENTAVOS

Descripcion:
APOYO ECONOMICO AL SENOR JOSE ADALBERTO GUEVARA DE LA UNION SAN JUAN PARA REALIZAR GASTOS
MEDICOS YA QUE SUFRIO FRACTURA SU RODILLA Y NO CUENTA CON LOS RECURSOS NECESARIOS PARA
CUBRIR ESTOS GASTOS.
CoDIGO PROYECTO/OBJETO GASTO MONTO
11 02 000 001 000 55110 11-001-01  Transferencias de Capital a Instituciones de la Administracion Central 700.00
RETENCIONES
CO0IGO DESCRIPCION MONTO
Total de retenclones: 0.00
RESEUMEN AFECTACIONES PRESUPUESTARIAS
CODIGO DESCRIPCION MONTO
Monto Total: 0.00
» . J » L)
SUBTOTAL 700.00
- RETENCIONES 0.00
TOTAL 700.00

Firma y Sello dp, Presupuestario

de Alcalde (sa)

Firma y Sello de Tesoreri

/

Recibido por: "

Identidad No.:

-

ogoMQJmclkaSA:UROoMaJ"pGGgA!lManOGWQTOSOYE4WJUD)‘SSVW|SC°EMWNWNMF!QO‘I FuBJBxddEIXOmyumi7?2G6ChbxYumwQstweb6GJIM

AFIEj90wBAZI5YYRAIBECDDL CllagXvSiBydUsx+ 28=

04/10/2021 12:07:36 o.m.,



®

Sistema de Administracidn Municipal Integrado
CABANAS, COPAN

SAMI

EJERCICIO: 2021
Orden de Pago Emision:  04/10/2021
ST Moneda: Lempiras (L) Hora :  12:21 p.m.
bendurs Gl USUARIO: ALVIN.HERNANDEZ
Pagina: 1 de 1
Y Orden de Pago No.: 12963
L.: 2,000.00

Tipo de Expediente: GASTO RECURRENTE VARIABLE

Expediente No.: 3883

Fecha de Emision:  4/10/2021

No.Cheque/Nota de Debito:

Paguese a: FRANCISCA ROQUE GALVEZ Id/RTN: 0402196400067
La Cantidad en Letras: DOS MIL CON CERO CENTAVOS

Descripcion:
APOYO ECONOMICO A LA SENORA FRANCISCA ROQUE GALVEZ DE LA COMUNIDAD DE SAN JOSE MIRAMAR
PARA QUE PUEDA TRASLADAR A SU HIJO AL HOSPITAL MARIO CATARINO RIVAS EN LA CIUDAD DE SAN PEDRO
SULA YA QUE SUFRIO FRACTURA Y REQUIERE DE OPERACION Y NO CUENTA CON LOS RECURSOS
NECESARIOS PARA CUBRIR ESTOS GASTOS.
CODIGO PROYECTO / OBJETO GASTO NONTO
11 02 000 001 000 55110 11-001-01  Transferencias de Capital a Instituciones de la Administracién Central 2,000.00
RETENCIONES
CODIGO DESCRIPCION MONTO
Total de retenciones: 0.00
RESEUMEN AFECTACIONES PRESUPUESTARIAS
CODIGO DESCRIPCION MONTO

Monto Total: 0.00

SUBTOTAL 2,000.00

- RETENCIONES 0.00
TOTAL 2,000.00

Firma y Sello de Tghoreria

4
N o

f >
AR LR N
Firmay Selm{j?_m'suwo,sjgnq

4

Alcalde (sa)

Recibido por: ' o
ldontidsdNo: 1y o 79 61"/ cao b I

05 +js48JmatYpk SAsURQa9V]cz) pGGGANXBUkW2ITabYVqTeSoYE4WJuDyS5VWisc+ EviyeWNuJebIn8bIFiqQ1FuBJBxddEIXOmyumi72G6Chx YumwQstweSGIM
AFIEjQowBAZISV YRABBCDLL Cllal| XvSI8ydUsx+ Z6=

04/10/2021 12:21:11 p.m.* 1



Distema de Administracién Municipe! Integrado

CABANAS, COPAN ~>\= N S A MI
EJERCICIO: 2021 - ey

Orden de Pago Emision:  04/10/2021
N Moneda: Lempiras (L) Hora :  02:29 p.m.
Honduras, C.A. USUARIO: ALVIN.HERNANDEZ
Pagina: 1 de 1
Orden de Pago No.: 12964
L.:  700.00
Tipo de Expediente: GASTO RECURRENTE VARIABLE
Expediente No.. 3884
Fecha de Emision:  4/10/2021
No.Cheque/Nota de Debito:
Paguese a© GREGORIA RAMOS GARCIA Id/RTN: 0402196900197
La Cantidad en Letras: SETECIENTOS CON CERO CENTAVOS
Deseripcion:
APOYO ECONOMICO A LA SENORA GREGORIA RAMOS DE LA COMUNIDAD DE SAN MANUEL PARA GASTOS DE
. EXAMENES MEDICO COLPOSCOPIA, BIOPSIA YA QUE SE ENCUENTRA MAL DE SALUD Y NO CUENTA CON LOS

RECURSOS NECESARIOS PARA CUBRIR ESTOS GASTOS. APOYO A LA MUJER.

CODIGO PROYECTO 7 OBJETO GASTO MONTO

11 03 000 001 000 54200 11-001-01 Transferencias a Asociaciones Civiles sin Fines de Lucro 700.00

RETENCIONES

DESCRIPCION

Total de retenciones: 0.00

RESEUMEN AFECTACIONES PRESUPUESTARIAS
DESCRIPCION

Monto Total: 0.00
RESUMEN TOTAL ORDEN DE PAGO
SUBTOTAL 700.00
- RETENCIONES 0.00
TOTAL 700.00
AT
: A X 7 JRNN
Firmay Sello\dn}’msqwos!ari )
AR%gl : \ RSN\
J | ,(/7
.‘ //
frd @ Alcalde (sa)
Recbido por: G)’ e 9 OYI'Ol I?qm 5
Identidad No.:
Q VA 2 < ¢ 7
¥ A S 7]
Os']MQJmaYDkShUROaMcu“pGGcAh&uanhGYVqTeSoYEJWJu S5VWisc+EviyeWNulebt BbIFiqQ1F BxddENX 72G
Py i - SO CAX Yy e are Dy viye ebin iq uBJBxddEAXOmyumi 2G6CbxYumwQstwesGIM

04/10/2021 02:29:43 p.m.




Sistema de Administracion Municipal Integrado

CABANAS, COPAN
EJERCICIO: 2021

SAMI

5 Orden de Pago Emision:  04/10/2021
- Moneda: Lempiras (L) Hora :  02:47 p.m.
Honduras, C.A, USUARIO: ALVIN.HERNANDEZ

Pagina: 1 de 1

Orden de Pago No.: 12965
L.. 400.00

Tipo de Expediente: GASTO RECURRENTE VARIABLE

Expediente No.: 3885

Fecha de Emision: 4/10/2021

No.Cheque/Nota de Debito:

Paguese a: KERLIN YESSENIA MANCIA ORTIZ Id/RTN: 04021999000180
La Cantidad en Letras: CUATROCIENTOS CON CERO CENTAVOS

Descripcion:
APOYO ECONOMICO A LA SENORA KERLIN YESENIA MANCIA DE LA CUMBRE SAN JUAN PARA COMPRA DE
MEDICAMENTO DE SU NINA YA QUE SE ENCUENTRA MAL DE SALUD Y POR EL MOMENTO NO CUENTA CON LOS
RECURSOS NECESARIOS PARA CUBRIR ESTOS GASTOS.
CcoDIGO PROYECTO/ OBJETO'GASTO MONTO
11 06 000 001 000 54200 11-001-01  Transferencias a Asociaciones Civiles sin Fines de Lucro 400.00
RETENCIONES
CODIGO DESCRIPCION MONTO
Total de retenciones: 0.00
RESEUMEN AFECTACIONES PRESUPUESTARIAS
CODIGO DESCRIPCION MONTO

Monto Total: 0.00

RESUMEN TOTAL ORDEN DE' PAGO
400.00

SUBTOTAL
- RETENCIONES 0.00
TOTAL 400.00

B

v

S ¢

)

Recibido por:

gentidad No oy 09 4949 OO0 1R

05+]80UmatY pkSASURQaOV]c2JipGGGANBURWTa6YVQT e50YE4WJUDyS5VWisce Eviye WNuJebinBbIFIaQ 1 FuBJBxddESX0myumi72GECoxYumwQstweb GIM
AFIE|SowBAZIISY YRAIBBCDbL CfialjXvSIBydUsx+ 28=

04/10/2021 02:47:39 p.m. 1




/ Sistema de Administracidn Municipzl Integrado

CABANAS, COPAN
EJERCICIO: 2021

SAMI

Orden de Pago Emision: 04/10/2021
ey Moneda: Lempiras (L) Hora :  02:57 p.m.
Honduras, C.A. USUARIO: ALVIN.HERNANDEZ
Pagina: 1 de 1

Orden de Pago No.: 12966

L.:  600.00

Tipo de Expediente: GASTO RECURRENTE VARIABLE

Expediente No.: 3886

Fecha de Emision.  4/10/2021

No.Cheque/Nota de Debito:

Paguese a: RIGOBERTO CARRANZA MORALES Id/RTN: 04021998001220

La Cantidad en Letras: SEISCIENTOS CON CERO CENTAVOS

Descripcion:

APOYO ECONOMICO AL SENOR RIGOBERTO CARRANZA DE EL PRADO PARA QUE PUEDA COMPRAR
MEDICAMENTOS YA QUE SUFRIO FRACTURA POR ACCIDENTE DE TRANSITO Y NO CUENTA CON LOS
RECURSOS NECESARIOS PARA CUBRIR ESTOS GASTOS.

€oDIGO PROYECTO/OBJETO GASTO MONTO

11 02 000 001 000 55110 11-001-01  Transferencias de Capital a Instituciones de la Administracion Central 600.00
RETENCIONES

CODIGO DESCRIPCION MONTO

Total de retenciones: 0.00
RESEUMEN AFECTACIONES PRESURPUESTARIAS

CODIGO DESCRIPCION MONTO

Monto Total: 0.00
R o URD » U

SUBTOTAL 600.00
- RETENCIONES 0.00
TOTAL 600.00

2

de Alcalde (sa)

Firma y Sello de Tesoreria.

Recibido por:
Identidad No.:

oUo2 M8 (122

0s+{/f3ImctY pk SASURQaBV]cz)ipGGgANXBUkWZITabYVqTeSoYE 4WJuDyS5VWisc+ EviyeWNuJebin8bIFiqQ1FuBJBxddEIX0myumi72GEChbx YumwQstwe6GJIM

AFIE|3owBAZIISV YRAIBSCObLCAaliXvSIBydUsx + 28=

04/10/2021 02:57:44 p.m.




Sistema de Administracion Municipz! Integrado

CABANAS, COPAN
EJERCICIO: 2021

Orden de Pago

Moneda: Lempiras (L)

Pagina: 1de 1

Orden de Pago No.: 12967

SAMI

Emision: 04/10/2021
- Hora :  03:19 p.m.
Honduras, C.A. USUARIO: ALVIN.HERNANDEZ

L.  400.00

Tipo de Expediente: GASTO RECURRENTE VARIABLE

Expediente No.: 3887

Fecha de Emision:  4/10/2021

No.Cheque/Nota de Debito:

Paguese a:  MARIA AUXILIADORA MANCIA ORTIZ Id/RTN: 0402198800285

La Cantidad en Letras: CUATROCIENTOS CON CERO CENTAVOS

Descnipcion:
APOYO ECONOMICO A LA SENORA MARIA AUXILIADORA MANCIA DE LA COMUNIDAD DE LA CUMBRE PARA
GASTOS DE EXAMENES MEDICOS POR FRACTURA EN HOMBRO DERECHO Y POR EL MOMENTO NO CUENTA
CON LOS RECURSOS PARA CUBRIR ESTOS GASTOS. APOYO A LA MUJER.
CODIGO PROYECTO'/OBJETO GASTO MONTO
11 03 000 001 000 54200 11-001-01  Transferencias a Asociaciones Civiles sin Fines de Lucro 400.00
; RETENCIONES
CODIGO DESCRIPCION MONTO
Total de retenciones:
RESEUMEN’/AFECTACIONES PRESUPUESTARIAS
CODIGO DESCRIPCION MONTO
Monto Total:
RESUMEN TOTAL ORDEN DE PAGO
SUBTOTAL 400.00
- RETENCIONES .
TOTAL 400.00

P
— A FirmgxSello
pl (% )i.
/M 779
~ e Alcalde (sa)
Recibido por:

Identidad No: - T) lggy pno9 xS

Os'MQJdepkSAsUR039\/]chlpGGgNxausztTa6YVqTe50YE4WJuDySSVW»sc¢ EvjyeWNuJebIn8blIFigQ1FuBJBxddESX0myumi72G6CbxYumwQstwesGJM

AFIEj9owBAZIISViYRABBCDbL CialjXvSIBydUsx+28=

04/10/2021 03:15:25 p.m.



Sistema de Administracion Municipal integrado

CABANAS, COPAN , ;\“ S AM'
EJERCICIO: 2021 : -~
Orden de Pago Emision:  04/10/2021
5 Moneda: Lempiras (L) Hora :  03:27 p.m.
Honduras, C.A. USUARIO: ALVIN.HERNANDEZ
Pagina: 1 de 1

Tipo de Expediente: GASTO RECURRENTE VARIABLE

Orden de Pago No.: 12968

L.:  700.00

Expediente No.: 3888

Fecha de Emision:  4/10/2021

No.Cheque/Nota de Debito:

Paguese a:  MARIA DEL CARMEN CHACON

Id/RTN: 0402198200227

La Cantidad en Letras:

SETECIENTOS CON CERO CENTAVOS

Descripcion:

APOYO ECONOMICO A LA SENORA MARIA DEL CARMEN CHACON DE BARRIO EL TIGRE PARA QUE PUEDA
LLEVAR A SU NINO A REALIZARSE UNA TOMOGRAFIA YA QUE SE ENCUENTRA MAL DE SALUD Y NO CUENTA
CON LOS RECURSOS NECESARIOS PARA CUBRIR ESTOS GASTOS.

CODIGO PROYECTO / OBJETO GASTO MONTO.
11 06 000 001 000 54200 11-001-01  Transferencias a Asociaciones Civiles sin Fines de Lucro 700.00
RETENCIONES
CODIGO DESCRIPCION MONTO
Total de retenciones: 0.00
RESEUMEN AFECTACIONES PRESUPUESTARIAS
CODIGO DESCRIPCION MONTO
Monto Total: 0.00
RESUMEN TOTAL'ORDEN'DE PAGO
SUBTOTAL 700.00
- RETENCIONES 0.00
TOTAL 700.00

\ Firma y fello de

Firma y Sello de Tesoreria

calde (sa)

Recibido por: é{ af E! /e/mrm Zry /qmn

Identidad No.:  ~ 4 af 729 2% _O6

22T

0Os+[s/i8JmctY pkSASURQaOVjcz)/pGGgAIx8ukW2i TabYVQTeSoYE4WJuD
AFIE[9owBAZIISV YRAIBBCDbL CfialjXvSIBydUsx + 28=

04/10/2021 03:27:57 p.m.
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2cién Municipe! Integrado

-‘ CABANAS, COPAN

' EJERCICIO: 2021

Orden de Pago
Moneda: Lempiras (L)

Honduras, C.A.

Orden de Pago No
L. 500.00

SAMI

Emision:  05/10/2021
Hora : 09:55 a.m.
USUARIO: ALVIN.HERNANDEZ

Pagina: 1 de 1

L1297

Tipo de Expediente: GASTO RECURRENTE VARIABLE
Expediente No.: 3891
Fecha de Emision:  5/10/2021

No.Cheque/Nota de Debito:
LILIAN YAMILETH PINTO CABRERA

Paguese a

Id/RTN: 04022000001720

QUINIENTOS CON CERO CENTAVOS

La Cantidad en Letras:

Descripcion

APOYO ECONOMICO A LA SENORA LILIAN YAMILET

PARA CUBRIR ESTOS GASTOS. APOYO A LA MUJER.

H PINTO DE ALDEA NUEVA PARA COMPRA DE
MEDICAMENTOS YA QUE SE ENCUENTRA MAL DE SALUD Y NO CUENTAC

ON LOS RECURSOS NECESARIOS

coDIGO PROYECTO/ OBJETO GASTO MONTO
11 03 000 001 000 54200 11-001-01  Transferencias a Asociaciones Civiles sin Fines de Lucro 500.00
RETENCIONES
CODIGO DESCRIPCION MONTO
Total de retenciones: 0.00
RESEUMEN AFECTACIONES PRESUPUESTARIAS
CODIGO DESCRIPCION MONTO
11-001-01 Transferencia para Gobiemo Local 500.00
Monto Total: 500.00
J . J U e
SUBTOTAL 500.00
- RETENCIONES 0.00
TOTAL 500.00
g storio Fimay Sellode T (i 4
y P, / ‘/
R 4 / / > 5 S
Y/ / ¢ KA %
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Recibidopor: - )!'M"[L}h P:n{"ﬁ.(q‘n/(‘ya‘

Identidad No.: 2 2 : i 2
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Sistema de Administracién Municioal Integrado

CABANAS, COPAN
EJERCICIO: 2021

SAMI

. Orden de Pago Emision:  05/10/2021
HokREas Gk Moneda: Lempiras (L) Hora :  10:51 a.m.
e USUARIO: ALVIN.HERNANDEZ
Pagina: 1 de 1

Orden de Pago No.: 12973

L.: 500,00

Tipo de Expediente: GASTO RECURRENTE VARIABLE

Expediente No.. 3893

Fecha de Emision:  5/10/2021

No.Cheque/Nota de Debito:

Paguese a: SANDRA LETICIA CARCAMO RODRIGUEZ I/RTN: 0402199400032

La Cantidad en Letras: QUINIENTOS CON CERO CENTAVOS

Descnpcion:
APOYO ECONOMICO A LA SENORA SANDRA LETICIA CARCAMO DE RIO NEGRO PARA GASTOS DE UNA
RADIOLOGIA MEDICA DE Ml ABUELA ELVIRA RODRIGUEZ YA QUE SOY UNA PERSONA DE ESCASOS RECURSOS
ECONOMICOS Y NO PUEDO CUBRIR ESTOS GASTOS. APOYO A LA MUJER.
coDIGO PROYECTO/OBJETO GASTO MONTO
11 03 000 001 000 54200 11-001-01  Transferencias a Asociaciones Civiles sin Fines de Lucro 500.00
RETENCIONES
CODIGO DESCRIPCION MONTO
Total de retenciones: 0.00
RESEUMEN AFECTACIONES PRESUPUESTARIAS
CODIGO DESCRIPCION MONTO
Monto Total: 0.00
o J J U DU
SUBTOTAL 500.00
- RETENCIONES 0.00
TOTAL 500.00

i -~

Firma y’Sello de Presupuestario
i, A

Recibido por: L

Identidad No.: A : ’ OO0 -1¢F ¥4 ,o’oovg <

050Isdedded(SAsUROaMa.lprGgAlxBukWnTnGYVqTeSOYHWJuDySSVWISC'Ev)'chNchbln&blF 1qQ1FUBJBXIEESXOmyumi72G5Chx YumwlstweEGIM
AF lEjQWMSwYRAIBBcDbLCﬁoQXvSWdUno 28=

05/1072021 10:51:13 a.m. 1




de Administracion Municipal Integrado

CABANAS, COPAN
EJERCICIO: 2021

SAMI

Orden de Pago Emision:  05/10/2021
- Moneda: Lempiras (L) Hora :  02:07 p.m.
e T USUARIO: ALVIN.HERNANDEZ
Pagina: 1de 1

Orden de Pago No.: 12975
L: 300.00

Tipo de Expediente: GASTO RECURRENTE VARIABLE
Expediente No.: 3895

Fecha de Emision:  5/10/2021

No.Cheque/Nota de Debito:

Paguese a: TRANCITO ADAN GUSMAN Id/RTN: 0402197200018
La Cantidad en Letras: TRESCIENTOS CON CERO CENTAVOS

Descripcion:
| . APOYO ECONOMICO AL SENOR TRANSITO ADAN GUZMAN DE LA COMUNIDAD DE LA CUMBRE SAN JUAN PARA
I COMPRA DE MEDICAMENTOS YA QUE SOY UNA PERSONA DE ESCASOS RECURSOS Y NO PUEDO CUBRIR
I ESTOS GASTOS.
]
11 02 000 001 000 55110 11-001-01  Transferencias de Capital a Instituciones de la Administracién Central 300.00
RETENCIONES
CODIGO DESCRIPCION MONTO
Total de retenciones: 0.00
RESEUMEN AFECTACIONES PRESUPUESTARIAS
CcODIGO DESCRIPCION MONTO
Monto Total: 0.00
J J U » U
SUBTOTAL 300.00
- RETENCIONES 0.00
TOTAL 300.00

~Vdl !
‘

L Ve
TN Firmay Selk/: e Alcalde (sa)

Reo!.z:doD:fi. ﬁgan 5/15)701\ /
Identidad No.: ﬁ(‘,l@? 7??2 O N ‘}8
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CABANAS, COPAN S AM l
EJERCICIO: 2021

Orden de Pago Emision: 11/10/2021
R Moneda: Lempiras (L) Hora :  11:06 a.m.
Honduras, C.A. USUARIO: ALVIN.HERNANDEZ
Pagina: 1 de 1
Orden de Pago No.. 12988
L. 600.00
Tipo de Expediente: GASTO RECURRENTE VARIABLE
Expediente No.: 3908
Fecha de Emision: 11/10/2021
No.Cheque/Nota de Debito:
Paguese a: FERNANDO JOSE MONTUFAR GUTIERREZ I/RTN: 04022001002630
La Cantidad en Letras: SEISCIENTOS CON CERO CENTAVOS
Descripcion:
/A APOYO ECONOMICO AL SEROR FRENANDQ JQSE MQONTUFAR DE PLAN DE PERICQO PARA GASTQS MEDICQOS YA
QUE NECESITA REALIZARSE UN EXAMEN Y NO CUENTA CON LOS RECURSOS NECESARIO PARA CUBRIR ESTOS
GASTOS.
CODIGO PROYECTO /OBJETO GASTO
11 02 000 001 000 55110 11-001-01 Transferencias de Capital a Instituciones de la Administracion Central 600.00

RETENCIONES
CODIGO DESCRIPCION MONTO

Total de retenciones: 0.00

RESEUMEN AFECTACIONES PRESUPUESTARIAS
CODIGO DESCRIPCION MONTO

Monto Total: 0.00

RESUMEN TOTAL ORDEN DE PAGO

SUBTOTAL 600.00
- RETENCIONES 0.00
TOTAL 600.00

e

lo de Alcalde (sa)

—~———

Redt'ﬁdo por: g <_.~1 A (*l O (YQ_%'C %’\\\A?(’?\J
entdadNo: ' UN 5 -2 OO\ DOAEZ
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AFIEj9owBAZII5v]YRAIBBCDDL CfialjXvSIBydUsx+Z8=
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istema de Administracon Municipal Integrado

CABANAS, COPAN - ' S AM '
EJERCICIO: 2021
Orden de Pago

O ) Moneda: Lempiras (L)
Honduras, C.A.

Emision: 11/10/2021
Hora : 11:20 a.m.
USUARIO: ALVIN.HERNANDEZ

Pagina: 1 de 1

Orden de Pago No.: 12989
L.: 500.00

Tipo de Expediente: GASTO RECURRENTE VARIABLE
Expediente No.: 3909

Fecha de Emision: 11/10/2021

No.Cheque/Nota de Debito:

Paguese a: SANDRA NOHEMY AGUIRRE BRIZUELA

La Cantidad en Letras: QUINIENTOS CON CERO CENTAVOS

I/RTN: 1410198700159

Descripcion:
APOYO ECONOMICO A LA SENORA SANDRA NOHEMY AGUIRRE PARA GASTOS MEDICOS DE SU HIJA SKARLETH
BRISLANY ESPANA YA QUE SOY UNA PERSONA DE ESCASOS RECURSOS ECONOMICOS Y NO PUEDO CUBRIR
ESTOS GASTOS.
CODIGO PROYECTO /OBJETO GASTO MONTO
11 06 000 001 000 54200 11-001-01  Transferencias a Asociaciones Civiles sin Fines de Lucro 500.00
RETENCIONES
CODIGO DESCRIPCION MONTO
Total de retenclones: 0.00
RESEUMEN AFECTACIONES PRESUPUESTARIAS
CODIGO DESCRIPCION MONTO
Monto Total: 0.00
RESUMEN TOTAL ORDEN DE PAGO
SUBTOTAL 500.00
- RETENCIONES 0.00
TOTAL 500.00
P
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Sistema de Administracion Municipal Integrado

CABANAS, COPAN

SAMI

EJERCICIC: 2021
Orden de Pago Emision:  11/10/2021
G Moneda: Lempiras (L) Hora : 02:18 p.m.
Honduras, C.A. USUARIO: ALVIN.HERNANDEZ

Pagina: 1 de 1

Orden de Pago No.: 12890
L.. 400.00

Tipo de Expediente: GASTO RECURRENTE VARIABLE
Expediente No.: 3910

No.Cheque/Nota de Debito:
Paguese a: MARCO TULIO OLIVA ROQUE Id/RTN: 0421198800034
La Cantidad en Letras: CUATROCIENTOS CON CERO CENTAVOS

Descripcion:

APOYO ECONOMICO AL SENOR MARCO TULIO OLIVA DE LA UNION SAN JUAN PARA CUBRIR GASTOS MEDICO YA

QUE SOY UNA PERSONA DE ESCASOS RECURSOS ECONOMICO Y NO CUENTO CON LO NECESARIO PARA
CUBRIR ESTOS GASTOS.

CODIGO PROYECTO/ OBJETO GASTO MONTO
11 02 000 001 000 55110 11-001-01  Transferencias de Capital a Instituciones de la Administracién Central 400.00
RETENCIONES
CODIGO DESCRIPCION MONTO
Totai de reienciones: 0.00
RESEUMEN'AFECTACIONES PRESUPUESTARIAS
CODIGO DESCRIPCION MONTO
Monto Total: 0.00
R (J ORD J J
SUBTOTAL 400.00
- RETENCIONES n.00
TOTAL 400.00
e~
. o= : NIC
Firma y Selig de W ég,/‘w, P,
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bistema de Administradidn Municipal Integrado

CABANAS, COPAN —y S AM'
CCRCICIO: 2021 ‘,
Orden de Pago Emision:  11/10/2021
L Moneda: Lempiras (L) Hora : 03:11 p.m.
Honduras, C.A. USUARIO: ALVIN.HERNANDEZ
Pagina: 1 de 1

Orden de Pago No.: 12991
L.: 1,000.00

Tipo de Expediente: GASTO RECURRENTE VARIABLE
Expediente No.: 3911

Cramlha da Comiminm: 4414aniNnNn4

Vs i e e O Pl Vievae |

No.Cheque/Nota de Debito:
Paguese a: REY SALVADOR CHINCHILLA CHINCHILLA Id/RTN: 1401198101877
La Cantidad en Letras: UN MIL CON CERO CENTAVOS

Descripcion:
APOYO ECONOMICO AL SENOR REY SALVADOR CHINCHILLA DE BARRIO MORAZAN PARA GASTOS DE
EXAMENES MEDICOS EVALUACION Y RADIOGRAFIA YA QUE SOY UNA PERSONA DE ESCASOS RECURSOS
ECONOMICOS.
CODIGO PROYECTO/ OBJETO GASTO MONTO
11 02 000 001 000 55110 11-001-01  Transferencias de Capital a Instituciones de la Administracién Central 1,000.00
RETENCIONES
CODIGO DESCRIPCION MONTO
Totai de reienciones: 0.00
RESEUMEN AFECTACIONES PRESUPUESTARIAS
CODIGO DESCRIPCION MONTO
Monto Total: 0.00
~ ) L) » J P le
SUBTOTAL 1,000.00
- RETENCIONES
TOTAL
Firma y Sello de P:esvw a /Z}\
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Sistema de Administracion Municipal Integrado

CABANAS, COPAN

SAMI

GJERCICIC: 2021
Orden de Pago Emision: 11/10/2021
P Moneda: Lempiras (L) Hora :  03:29 p.m.
PEHESACS. USUARIO: ALVIN.HERNANDEZ
Pagina: 1 de 1

Orden de Pago No.: 12892
L. 300.00

Tipo de Expediente: GASTO RECURRENTE VARIABLE
Expediente No.: 3912

c o da Crainimm: 444N INNN
h e o b i R TIRE SRR P

No.Cheque/Nota de Debito:

Paguese a: LESLY XIOMARA PEREZ FUENTES Id/RTN:  04021999003070
La Cantidad en Letras: TRESCIENTOS CON CERO CENTAVOS

Descripcion:
APOYO ECONOMICO A LA SENORA LESLY XIOMARA PEREZ DE RIO NEGRO PARA GASTOS MEDICOS DE SU HIJO
LIAN GAEL DUBON YA QUE SE ENCUENTRA MAL DE SALUD Y NO CUENTO CON LOS RECURSQOS PARA CUBRIR
ESTOS GASTOS.
CODIGO PROYECTO/OBJETO/GASTO MONTO
11 06 000 001 000 54200 11-001-01  Transferencias a Asociaciones Civiles sin Fines de Lucro 300.00
RETENCIONES
CODIGO DESCRIPCION MONTO
Totai de reienciones: 0.00
RESEUMEN AFECTACIONES PRESUPUESTARIAS
CODIGO DESCRIPCION MONTO
Monto Total: 0.00
. ) ORD » G0
SUBTOTAL 300.00
- RETENCIONES 0.00
TOTAL 300.00
Firma y Sello de P.rqsﬁ:’bi}eé)_ahq A e Firma y Sello ¢e Tes
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CABANAS, COPAN _ 3 S AM'
CICRCICIO: 2024 - .

Orden de Paqo Emision: 12/10/2021
o = Moneda: Lempiras (L) HOfa . 10:19 a.m.,
Honduras, C.A. USUARIO: ALVIN.HERNANDEZ
Pagina: 1 de 1
Orden de Pago No.: 12996
L.: 400.00
Tipo de Expediente: GASTO RECURRENTE VARIABLE
Expediente No.: 3916
Focha do Smlslon: 1274010024
No.Cheque/Nota de Debito:
Paguese a: LUCIA RAMIREZ Id/RTN: 0404197700376
La Cantidad en Letras: CUATROCIENTOS CON CERO CENTAVOS
Descripcion:
‘ APOYO ECONOMICO A LA SENORA LUCIA RAMIREZ DE LA COMUNIDAD DE PINALITO PARA PODER CUBRIR
GASTOS MEDICOS YA QUE SOY UNA PERSONA DE ESCASOS RECURSOS ECONOMICOS Y NO PUEDO CUBRIR
ESTOS GASTOS. APOYO A LA MUJER.
CODIGO PROYECTO/ OBJETO GASTO MONTO
11 03 00G 001 000 54200 11-001-01  Transferencias a Asociaciones Civiles sin Fines de Lucro 400.00
RETENCIONES
CODIGO DESCRIPCION MONTO
Towi Ue retenciones: TRV
RESEUMEN AFECTACIONES PRESUPUESTARIAS
CODIGO DESCRIPCION MONTO
Monto Total: 0.00
S ) [ ORD J /4 \J
SUBTOTAL 400.00
- RETENCINONES non
TOTAL 400.00

-

de Alcalde (sa) T TTSORERIA O [
' o)
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CABANAS, COPAN , S AM I

CJERCICIC: 2021 ~

Orden de Pago Emision:  20/10/2021

Moneda: Lempiras (L) Hora :  09:25a.m.
USUARIO: ALVIN.HERNANDEZ

&

Honduras, C.A.
Pagina: 1 de 1

Orden de Pago No.: 13010
L.. 500.00

Tipo de Expediente: GASTO RECURRENTE VARIABLE
Expediente No.: 3931

Charbkha da Crninian: 40/14NnINNNA4
OGO Ul Siraiui [RVRRE VPN VA

No.Cheque/Nota de Debito:
Paguese a: CLARA PACHECO MEJIA
La Cantidad en Letras: QUINIENTOS CON CERO CENTAVOS

Id/RTN: 0402195600122

Descripcion:

E PENAS 2 PARA CUBRIR GASTOS MEDICOS YA QUE SOY

APOYO ECONOMICO A LA SENORA CLARA PACHECO D
RIR ESTOS GASTOS.APOYO A LA

UNA PERSONA DE ESCASOS RECURSOS ECONOMICOS Y NO PUEDO CUB
MUJER.

PROYECTO/OBJETO GASTO MONTO

CODIGO
Transferencias a Asociaciones Civiles sin Fines de Lucro

11 03 000 001 000 54200 11-001-01

500.00

RETENCIONES
DESCRIPCION

CODIGO
Toiai de reienciones: 0.00
RESEUMEN AFECTACIONES PRESUPUESTARIAS
CODIGO DESCRIPCION MONTO
Monto Total: 0.00
R 9 ORD U - U
SUBTOTAL
- RETENCIONES
TOTAL
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ema de Administracion Municipal Integrada

CABANAS, COPAN . ~ ; S AMI
CICRCICIO; 2021

Orden de Pago Emision:  20/10/2021
Moneda: Lempiras (L) Hora :  09:32 a.m.
PO USUARIO: ALVIN.HERNANDEZ
Pagina: 1 de 1

Orden de Pago No.: 13011
L. 1,000.00

Tipo de Expediente: GASTO RECURRENTE VARIABLE
Expediente No.: 3932

Conimimem: ANIANINNANY
pebett G ew viave

No.Cheque/Nota de Debito:

Paguese a: LEIVIA YUDIT FUENTES DUBON IdJ/RTN: 0402198300255
La Cantidad en Letras: UN MIL CON CERO CENTAVOS

Descripcion:

. APOYO ECONOMICO A LA SENORA LEIVIA YUDIT FUENTES DE MORAZAN PARA COMPRA DE MEDICAMENTOS
RECETADOS POR EL MEDICO Y NO CUENTO CON LOS RECURSOS NECESARIOS PARA CUBRIR ESTOS
GASTOS.APOYO A LA MUJER.

CODIGO PROYECTO / OBJETO GASTO MONTO
1103 000 001 000 54200 11-001-01  Transferencias a Asoclationes Civiles sin Fines de Lucro 1,000.00
RETENCIONES
CODIGO DESCRIPCION MONTO
Tolai de reienciones: V.00
RESEUMEN AFECTACIONES PRESUPUESTARIAS
CODIGO DESCRIPCION MONTO
Monto Total: 0.00
0o OTAL ORD DE PAGO
SUBTOTAL 1,000.00
- RETENCIONES 0on |
TOTAL 1,000.00 |

Firma y Sello de Tesorgfi

Ide (sa)

Recibido por. Je?v'.o \S uB: ll gUf’n/!’} /

Identidad No.:

oyo2 - 1983 - 00255

0Os +is/ifImact Y ok SASURQa8VIc2) InGGoABuk W2 TahYVaTe50 YE AW JuDVS5VWisc+ E vivaWNuehIn8bIFio0 1 FuBIBYddE XDmmi72GEChx YumwOstwef GIM
ARE|9owBAZNSY YRAIBBCOLL Cfial XvSIBydUsx + 28=

20/10/2021 09:32:28 a.m.



Slsterna de Administracidn Municipal Integrado

& CABANAS, COPAN s S AM I
BNy EJERCICIO: 2021 :

—
Orden de pago Emision: 20/10/2021
- Moneda: Lempiras (L) Hora : 10:11 a.m.
Honduras, C.A. USUARIO: ALVIN.HERNANDEZ
Pagina: 1 de 1

Orden de Pago No.: 13014

L.: 500.00
Tipo de Expediente: GASTO RECURRENTE VARIABLE
Expediente No.: 3935
Foche do Emision: 2071072021
No.Cheque/Nota de Debito:
Paguese a:  MANUELA IRMA CARRANZA SOLIS Id/RTN: 0402196700050

La Cantidad en Letras: QUINIENTOS CON CERO CENTAVOS

Descripcion:

APOYO ECONOMICO A LAS SENORA MANUELA IRMA CARRANZA DE MORAZAN PARA PODER REALIZARSE
EXAMENES RAYO X YA QUE SUFRI FRACTURA EN 0 1ZQUIERDA Y POR EL MOMENTO NO CUENTO CON LOS
RECURSOS NECESARIOS PARA CUBRIR ES GASJOS.

PROYECTO/ OBJETO GASTO
dociaciones Civiles sin Fines de Lucro

CODIGO

11 03 000 001 000 54200 11-001-01  Transferenclas a A 500.00

RETENCIONES
CODIGO DESCRIPCION

Toimi de retenciones: 0.00

RESEUMEN AFECTACIONES PRESUPUESTARIAS
DESCRIPCION

Monto Total: 0.00

RESUMENTOTAL ORDEN.DEPAGO

SUBTOTAL
- RETENCIONES N 0.00
TOTAL 500.00

Firma y Sello

>

\e 2 o/
1de (s N7 eRN ¥
( a) }\o"& ﬂSOR A Q0/ 7/
2, (CPR =27

——

Recibido por.Y
Identidad No.:

0s+ieAfImat Ypk SASURC 2JIpGGCABUKWATaEYVaTa50YFAW IuDYS5VWisce EvivaWNuJebInBbIFinQ1FuBIBxddE AX0mumi72GEChx YumwOstwebGIM
AFIE|SowBAZISV YRAIBE,.  CfialjXvSIBydUsx+28=

20/10/2021 10:11:12 a.m. 1



Sistema de Administracion Municipal Integrada

CABANAS, COPAN

CACDAT/ATAL YN
l'_lcl'\\.l\.l.u- LVULL

SAMI

Orden de Pago Emision: 20/10/2021
Moneda: Lempiras (L) Hora : 11:25a.m.

LS

Honduras, C.A.

USUARIO: ALVIN.HERNANDEZ

Pagina: 1 de 1

Orden de Pago No.: 13017

L. 500.00

Tipo de Expediente: GASTO RECURRENTE VARIABLE
Expediente No.: 3938

C-c_t-- s Coninime: AN IAAMNNN
voGha U0 CSTNGISHL vl tviavae

No.Cheque/Nota de Debito:
Paguese a: JOSE CRUZ DE LEON CONTRERAS

Id/RTN: 0402199200134

La Cantidad en Letras: QUINIENTOS CON CERO CENTAVOS

Descripcion:

APOYO ECONOMICO AL SENOR JOSE CRUZ DE LEON CONTRERAS DE PINALITO PARA QUE PUEDA VIAJAR
HACIA EL HOSPITAL REGIONAL E OCCIDENTE PARA REALIZARME CIRUGIA DE EMERGENCIAY SOY UNA
PERSONA DE ESCASOS RECURSOS Y NO PUEDO CUBRIR ESTOS GASTO.

CODIGO

PROYECTO/ OBJETO GASTO MONTO
11 02 000 001 000 55110 11-001-01  Transferencias de Capital a Instituciones de la Administracion Central 500.00
RETENCIONES
CODIGO DESCRIPCION _ MONTO
Toiai de reienciones: 0.00
RESEUMEN AFECTACIONES PRESUPUESTARIAS
CODIGO DESCRIPCION MONTO
Monto Total: 0.00
- O U U ) )
SUBTOTAL 500.00
- RETENCIONES 0.00
TOTAL 500.00

/ /éjﬁ
d¢ Al€alde (sa)
N

o— 0134

Os+isABImctYpkSAsSURQa8Vic2)inGGoAfxBukW71 TabYVaTe50YEAWIuDvS 5VWisc+ EviveWN i ehIn8bIFia0 1 FuBJIBxddESXOmvumi7 2GR Cbx Y wstw )
AFIE|SowBAZI5Y YRAIBBCObL CialXvSIBydUsx s 28= s = : ) e

Recibido por: o

Identidad No.: c?(_lo é _ ].

20/10/2021 11:25:18 a.m.




a de Administracion Municipal Integrado

—4Q) SAMI
M‘ ! Orden de Pago Emision: 20/10/2021

T Moneda: Lempiras (L) Hora :  02:19 p.m.
Honduras, C.A.

CABANAS, COPAN

UtRf—u-vn. NN
[SUSIL LT P AT Y

USUARIO: ALVIN.HERNANDEZ

Pagina: 1 de 1

Orden de Pago No.: 13019

L.: 500.00

Tipo de Expediente: GASTO RECURRENTE VARIABLE
Expediente No.: 3939

Canbho da Cainae: ANIANMNNAN
OV LU DU, ave twmave s

No.Cheque/Nota de Debito:

Paguese a:  JUAN RAMON BUESO COTO Id/RTN: 0416196900044

La Cantidad en Letras: QUINIENTOS CON CERO CENTAVOS

Descripcion:

APOYO ECONOMICO AL SENOR JUAN RAMON BUESO DE LAS CASITAS PARA COMPRA DE MEDICAMENTO YA

QUE SUFRIO FRACTURA EN CODO DERECHO Y POR EL MOMENTO NO CUENTA CON LOS RECURSOS
NECESARIOS PARA CUBRIR ESTOS GASTOS.

CODIGO

PROYECTO /OBJETO GASTO
11 02 000 001 000 55110 11-001-01

Transferencias de Capital a Instituciones de la Administraciéon Central

__RETENCIONES

DESCRIPCION
Totai de reienciones: 0.00
RESEUMEN AFECTACIONES PRESUPUESTARIAS
CODIGO DESCRIPCION MONTO
Monto Total: 0.00
. U D " U

SUBTOTAL 500.00

- RETENCIONES 0.0n

TOTAL 500.00

Recibido por:
Identidad No.:

N

Os+isifUmctYpkSASURQAOVIcz)InGGoANBukWZITaBYVaTe50YE4AWIuDYSSVWisc+ EviveWNuJebinBbiF a0 1 FuBJBxddESX0myumi7 2GECbx YumwOstwe6GIM
AFIEj9owBAZIISVYRAtBBCDLLCRialj XvSIBydUsx +28=

20/10/2021 02:19:42 p.m.




®

CABARNAS, COPAN - (W C AR ‘.E
EJERCICIO: 2021 — ~ IMIiVi

) Orden de Pago Emision: 25/10/2021
Moneda: Lempiras (L) Hora :  10:47 a.m.

HonbesZs, C.A.

USUARIO: ALVIN.HERNANDEZ

Pagina: 1 de 1
Orden de Pago No.: 13025
L.: 500.00
Tipo de Expediente: GASTO RECURRENTE VARIABLE
Expediente No.: 3945
Fecha de Emision: 22/10/2021
No.Cheque/Nota de Debito:
Paguese a: MANUELA IRMA CARRANZA SOLIS Id/RTN: 0402196700050

La Cantidad en Letras: QUINIENTOS CON CERO CENTAVOS

Descripcion:

APOYO ECONOMICO A LA SENORA MANUELA IRMA CARRANZA DE LA COMUNIDAD DE MORAZAN PARA PODER
REALIZARSE EXAMENES RAYO X YA QUE SUFRI FRACTURA EN MANO IZQUIERDA Y POR EL MOMENTO NO
CUENTO CON LOS RECURSOS NECESARIOS PARA CUBRIR ESTOS GASTOS. APOYO A LA MUJER.

11 03 000 001 000 54200 11-001-01  Transferencias a Asociaciones Civiles sin Fines de Lucro 500.00

RETENCIONES

Total de retenciones: 0.00

RESEUMEN AFECTACIONES PRESUPUESTARIAS

L d b L A ————————

e —————eeee, e it e e

Monto Total: 0.00
RESUMENTOTAL ORDEN'DE PAGO
SUBTOTAL 500.00
- RETENCIONES 0.00
TOTAL §00.00
Firma y Sello de 4
IAN
i 1T ‘
‘ <
18w _’ 2
e Alcalde (sa) N -

/,,

Recibido por: '/70)'“«(‘/(& Lo A= gLy
Identidad No.: ol = ’q@:}'doc‘éo 1

05 +{8j8JmctYpkSASURQa9V]jcz)/pGGGAXBUKWZI TaBY VT e50YE4WJuDyS5VWisc+ EviyeWNuJebin8biFiqQ 1 FuBJBxddEIX0myumi72G6ChxYumwQstwe6 GJM
AFIEjBowBAZIISY YRAIBBCObL ChaljXvSIBydUsx+Z8=

25/10/2021 10:47:53 a.m.



R B IO e e

Yo-O-AdMNL | TaCIoN UIHCI DM

--"‘“\ \ CABANAS, COPAN o | CARAl
D | EJERCICIO: 2021 — = JDAMiVii
| , Orden de Pago Emision: 25/10/2021
e * Moneda: Lempiras (L) Hora : 10:59 a.m.
Honduras, @R\ 1 USUARIO: ALVIN.HERNANDEZ
Pagina: 1de 1

\

\ (

\ Orden de Pago No.: 13026
L: 400.00

Tipo de Expediente: GASTO RECURRENTE VARIABLE

Expediente No.: 3946

Fecha de Emision:  25/10/2021
No.Cheque/Nota de Debito:
Paguese a: CLARA GUZMAN

La Cantidad en Letras: CUATROCIENTOS CON CERO CENTAVOS

Id/RTN: 0404196700440

Descripcion:

ONOMICO A LA SENORA CLARA GUZMAN DE HACIENDA SAN JUAN PARA CUBRIR GASTOS MEDICOS

APOYO EC
CASOS RECURSOS ECONOMICOS Y NO PUEDO CUBRIR ESTOS

YA QUE SOY UNA PERSONA DE ES
GASTOS.APOYO A LA MUJER.

e - -1 1 — i b e PROY ECT O OB ET O GATF O B MONTO
400.00

11 03 000 001 000 54200 11-001-01  Transferencias a Asociaciones Civiles sin Fines de Lucro

RETENCIONES

JUSESEENY of o s || ¢ IR R ——— | - 11T o T« | PSRN " (o) { o FoN——
0.00

Total de retenciones:

RESEUMEN’AFECTACIONES PRESUPUESTARIAS

___________________________EEBBIIII N e e e I —— oA s ——

Monto Total: 0.00

RESUMEN TOTAL ORDEN DE PAGO
SUBTOTAL 400.00
- RETENCIONES 0.00
TOTAL 400.00
P ——— e
/ o'y

VAL g ; s >
> - 3N
ﬁ\- b‘;;.‘:;:\( -,'/\\
Tt [ ) l“r‘s<\l
W2 “‘-f’\Flrma' ysgllo e Alcalde (sa)

% . o
N ot \ 2

Recibido por: @ = I/
lgentided No- ~ DY4o\\_ [94C F — O 4.‘}0

Os'jsdQdeYDkSMURO&UV}CZJ!pGGng&uszﬂ'oSYVqTeSoYEdWJuDySSVWisc'EvjyeWNuJeblnsblFqu1 FuBJBXddEIXOmMyumi72G6ChxYumwQstwetGJM
AFIE|9owBAZII5V YRAIBBCDbLL Chiaf XvSIBydUsx + 28>

25/10/2021 10:59:31 a.m.




CABANAS, COPAN
‘ EJERCICIO: 2021

! Orden de Pago
Moneda: Lempiras (L)

0 2
Honduras, C.A. i

Orden de Pago No.:

L.. 400.00

pe \ { _ C A .l ‘_l
— T JAiVii
Emision: 25/10/2021
Hora : 11:13 a.m.
USUARIO: ALVIN.HERNANDEZ
Pagina: 1 de 1
13027

Tipo de Expediente: GASTO RECURRENTE VARIABLE
Expediente No.: 3847

Fecha de Emision:  25/10/2021

No.Cheque/Nota de Debito:

MARIA LUISA RAMIREZ MARTINEZ

Paguese a:

Id/RTN: 0404199000880

La Cantidad en Letras: CUATROCIENTOS CON CERO CENTAVOS

Descripcion:
APOYO ECONOMICO A LA SENORA MARIA LUISA RAMIREZ DE HACIENDA SAN JUAN PARA CUBRIR GASTOS
MEDICOS DE SU HIJA EBLIN YOSELIN AQUINO YA QUE SE ENCUENTRA MAL DE SALUD Y SOY UNA PERSONA DE
ESCASOS RECURSOS ECONOMICOS Y NO PUEDO CUBRIR ESTOS GASTOS.APOYO A LA MUJER.
Monto Total: 0.00
SUBTOTAL 400.00
- RETENCIONES 0.00
TOTAL 400.00
T~
/: ’\} )\\,‘.} 8 “”U"//b\
VA =)
s )] <
57
4 . Firma.ySellofe Alcalde (sa)
Recibido por:
Identidad No..

OuO]MchlkaSAsURQn9Vjc2leGGgA!xouszlTaSWqTe50VEdWJuDySSVWlsc'Ev]yeWNuJebln&bIFiqm FuBJBxddEIX0myumi72G6CbxYumwQstweb6GJM

AFIEleﬂAleSijRAlBBd)bLCﬁaI]XvS!BydUsx'28'

26/10/2021 11:13:45 a.m.



CABANAS, COPAN
EJERCICIO: 2021

Orden de Pago Emision:  25/10/2021
o— Moneda: Lempiras (L) Hora : 11:23 a.m.
Honduras, C.A. USUARIO: ALVIN.HERNANDEZ
Pagina: 1 de 1
Orden de Pago No.: 13028
L:  400.00
Tipo de Expediente: GASTO RECURRENTE VARIABLE
Expediente No.: 3948
Fecha de Emision:  25/10/2021
No.Cheque/Nota de Debito:
Paguese a: PABLO CARRANZA MARTINEZ Id/RTN: 0404193400568

La Cantidad en Letras: CUATROCIENTOS CON CERO CENTAVOS

Descnipcion:

APOYO ECONOMICO AL SENOR PABLO CARRANZA DE HACIENDA SAN JUAN PARA PODER CUBRIR GASTOS
MEDICOS YA QUE ME ENCUENTRO MAL DE SALUD Y NO CUENTO CON LOS RECURSOS ECONOMICOS PARA
CUBRIR ESTOS GASTOS.

——r—p o
ROYECTOTOBIETOGASTO

11 02 000 001 000 55110 11-001-01  Transferencias de Capital a Instituciones de Ia Administracion Central 400.00

RETENCIONES
PRS0 | o] [ o E— e —————— bt A AU GO e e i tentsestmamn N L e
Total de retenciones: 0.00

RESEUMEN AFECTACIONES PRESUPUESTARIAS
—_— DI e e e DEBGRIPGHON et e MIONF O

11-001-01 Transferencia para Gobiemno Local 400.00
Monto Total: 400.00

RESUMEN TOTAL ORDEN DE PAGO
SUBTOTAL 400.00
- RETENCIONES 0.00
TOTAL 400,00

Firma y Sello de Tesgreri

Recibido por:
Identidad No.:

0s+)s9ImctY pkSASURQa9Vjcz)ipGGgANBUKW2tTabYVqTeSoYE4WJUDySSVWisc EviyeWNuJebIn8biFigQ1FuBJBxddESXDmyumi72G6Cbx YumwQstwe6GJM
AF|Ej9owBAZII5V) YRAIBBCDbL CfialjXvSIBydUsx +28=

25/10/2021 11:23:10 a.m,




CABANAS, COPAN

EJERCICIO: 2021 SAM

‘ Orden de Pago Emision: 25/10/2021
" Moneda: Lempiras (L) Hora :  03:44 p.m.

Hondurps, CA\. USUARIO: ALVIN.HERNANDEZ
Pagina: 1 de 1

/ Orden de Pago No.: 13030
L.:  300.00

Tipo de Expediente: GASTO RECURRENTE VARIABLE
Expediente No.: 3950

Fecha de Emision:  25/10/2021

No.Cheque/Nota de Debito:

Paguese a: RUBEN DIAZ

La Cantidad en Letras: TRESCIENTOS CON CERO CENTAVOS

Id/RTN: 0404196700548

Descripcion:

APOYO ECONOMICO AL SENOR RUBEN DIAZ PARA REALIZAR GASTOS MEDICOS YA QUE SOY UNA PERSONA DE
ESCASOS RECURSOS ECONOMICOS Y NO PUEDO CUBRIR ESTOS GASTOS.

e 415101 1 S o —
11 02 000 001 000 55110 11-001-01  Transferencias de Capital a Instituciones de la Administracion Central 300.00

RETENCIONES

e LORIGO s b s i oo DESCRIPCION. o e
Total de retenciones: 0.00

RESEUMEN AFECTACIONES PRESUPUESTARIAS

[—" v v, 17y, w— ey e L e
Monto Total: 0.00
RESUMEN TOTAL ORDEN'DE PAGO
SUBTOTAL 300.00
- RETENCIONES 0.00
TOTAL 300.00
[i
Recibido por:

e
b, G

Identidad No.: O(\‘&(’, 969 — 0C7(S ({g

0s+j8/19JmatY pkSASURQaOV]czJIpGGgAMBUKWTa6YVQTeSoYEAWJuDySSVWisc+ Eviye WNuJeblnBbIFiqQ1 FuBJBxddEOX0myumi72GECHXYumwQstweGJM
AFIE|SowBAZIISvYRAIBBCOBLChaljXvSIBydUsx+ 26= 4 a o 2 "

25/10/2021 03:44:34 p.m, 1




CABANAS, COPAN _ S AM I
EJERCICIO: 2021 -

N—
Orden de Pago Emision: 27/10/2021
Moneda: Lempiras (L) Hora : 11:37 a.m.
Honcurs G USUARIO: ALVIN.HERNANDEZ
Pagina: 1 de 1

Orden de Pago No.: 13034
L: 99000

Tipo de Expediente: GASTO RECURRENTE VARIABLE

Expediente No.: 3954

Fecha de Emision: 27/10/2021

No.Cheque/MNota de Debilo:

Paguese a: MARIA ISABEL SUCHITE ALVARADO IWRTN: 0421197800375
La Cantidad en Letras:  NOVECIENTOS NOVENTA CON CERO CENTAVOS

! ‘ Descripcion:

APOYO ECONOMICO A LA SENORA MARIA ISABEL SUCHITE DE LA COMUNIDAD DE LA CASITA PARA QUE FUEDA
APLICARSE UN SUCRO Y COMPRAR MEDICAMENTOS YA QUE SE ENCUENTRA MAL DC SALUD Y NO CUENTA
CON LOS RECURSOS NECESARIOS PARA CUBRIR ESTOS GASTOS. APQOYO A LA MUJER.

CODIGO PROYECTO / OBJETO GASTO

11 02 000 001 000 54200 11-001-01  Transferencias a Asociaciones Civiles sin Fines de Lucro 990.00
RETENCIONES

CODIGO DESCRIPCION MONTO

Total de retenciones: 0.00
RESEUMEN AFECTACIONES PRESUPUESTARIAS

p . CODIGO DESCRIPCION MONTO

\ : Monto Total: 0.00
RESUMEN TOTAL ORDEN DE PAGO

__SUBTOTAL e e s — ] 880,00
- RETENCIONES 000
TOTAL 930.00

o ——
Pt .,‘-\\\
77PN

Firma y Sellode Presupuestario-

B Ty

A '_e% _‘:n'ﬁ‘

Recibido por: ‘(\Q\;‘C\. o\Y DY o\bo
identidad No.: ma_\_\(\ \-8 v

D5+js4IMCYPKSASURCA0VIC2) PG GGANBUKWAT a6 YVQTeSOYEAWUDyS5VIWisc+ Eviye WNUJebIngbIFigQ 1 FUBJBXdEE IXOmyumiT2GECoX YumwQstwe 6 G M
AFIE{9owBAZIIS\YRABSCObL CaliXvSiBydUsx+ 28=




ISistema de Administracion Municipal Integrado

CABANAS, COPAN | S AM |
EJERCICIO: 2021 —

—
Orden de Pago Emism.n. 27{10/2021
- ' Moneda: Lempiras (L) Hora : 02:18 p.m.
HODMISAG e USUARIO: ALVIN.HERNANDEZ
Pagina: 1 de 1

Orden de Pago No.: 13035
L.: 400.00

Tipo de Expediente: GASTO RECURRENTE VARIABLE

Expediente No.: 3955

Fecha de Emision:  27/10/2021

No.Cheque/Nota de Debito:

Paguese a: RONY ANAEL CAMPOS MENDEZ Id/RTN: 04022001003260
La Cantidad en Letras: CUATROCIENTOS CON CERO CENTAVOS

Descripcion:
APOYO ECONOMICO AL SENOR RONY ANAEL CAMPOS DE LA CUMBRE SAN JUAN PARA GASTOS DE EXAMENES
MEDICO YA QUE SOY UNA PERSONA DE ESCASOS RECURSOS ECONOMICOS PARA CUBRIR ESTOS GASTOS.
CODIGO PROYECTO7OBJETO GASTO MONTO
11 02 000 001 000 55110 11-001-01  Transferencias de Capital a Instituciones de la Administracién Central 400.00
RETENCIONES
CODIGO DESCRIPCION MONTO
Total de retenciones: 0.00
RESEUMEN AFECTACIONES PRESUPUESTARIAS
COoDIGO DESCRIPCION MONTO
Monto Total: 0.00
RESUMEN TOTAL ORDEN'DE'PAGO
SUBTOTAL 400.00
- RETENCIONES 0.00
TO‘I’/AL 400.00
//%0‘“ LN
.}"' 4 .‘, f‘
/‘ Firmpa 4 & @ resupuestario =
'2018 =~ Sn (a 7/ _\/,E MU,-‘:\.\
PN o b Ko \
< e T ol b
) <% ] -
oo /@ﬁ
= Vo 2022)
v Hﬁnb;y/ flo de Alcalde (sa)

=

g

Recibido por:
Identidad No.:

Os'jstBJmYl.*SAsUROeMdJ;g‘G'GgNlaukWnTaSYVqTe.':oYEAWJuDySSWVisc'Ev;yaWNuJeblnSbIFi Q1FuBJBxXddEBIXOmyumi72G6C wQstw
: 2
AFIE|S0wBAZIISv)YRAIBBCDbLL Cial XvSIBydUsx+ 28= ¢ i

27/10/2021 02:18:05 p.m.




