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SAN ANTONIO, COPAN

SAMI

EJERCICIO: 2021
Orden de Pago Emisién:  16/11/2021
Moneda: Lempiras (L) Hora :  05:45p.m.
Honduras, C.A. USUARIO: NY.RAMIREZ
Pagina: 1de 1
Orden de Pago No.: 1071
L.: 947244
Tipo de Expediente: REGULARIZACION GASTOS
Expediente No.. 1105
Fecha de Emision:  16/11/2021 .
No.Cheque/Nota de Debito:
Paguese a: LESMAN RONALDO SANTOS COTO

Id/RTN: 0415199800216
La Cantidad en Letras: NUEVE MIL CUATROCIENTOS SETENTA'Y DOS CON CUARENTAY CUATRO CENTAVOS

Descripcion:

Cancelacion de contrato a personal de apoyo a centra de triaje (enterrador y movilizador de pacientes COVID-19 al Hospital
de Occidente) por emergencia COVID-19, corespondiente al mes de Octubre 2021.

CODIGO PROYECTO /OBJETO GASTO °

Jesss MONTO
11 02 000 002 000 55110 11-001-01  Transferencias de Capital a Instituciones de la Administracién Central

9,472.44

RETENCIONES

CODIGO DESCRIPCION

Total de retenciones: 0.00

__RESEUMEN AFECTACIONES PRESUPUESTARIAS

CODIGO DESCRIPCION
11-001-01 Transferencia para Gobiemo Local 947244
Monto Total: 947244
RESUMEN TOTAL ORDEN DE PAGO
SUBTOTAL 9,472.44
- RETENCIONES 0.00
TOTAL 947244
Firma y Sello de Presupuestario de Tesoreria
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f‘\\\ SAN ANTONIO, COPAN — S AMI

ks EJERCICIO: 2021 -

SN Orden de Pago Emision: 16/11/2021
e o Moneda: Lempiras (L) Hora :  05:41 p.m.
USUARIO: NY.RAMIREZ

Pagina: 1de 1

Honduras, C.A.

Orden de Pago No.: 1070
L.: 12,600.00

Tipo de Expediente: REGULARIZACION GASTOS
Expediente No.: 1104

Fecha de Emision:  16/11/2021

No.Cheque/Nota de Debito:
Paguese a: CYNTHIA MARGARITA JACO REYES

La Cantidad en Letras: DOCE MIL SEISCIENTOS CON CERO CENTAVOS

Id/RTN: 0413198901061

Descripcion:

Cancelacién de servicio profesionales en salud de Auxiliar de Enfermeria para brindar atenciones en el centro de triaje
COVID-19 de este Municipio, correspondiente del 01 al 30 de Octubre del 2021,

< : : = LPROYECTO/OBJETO'GASTO RTINS MONT QNG
1102 000 002 000 55110 11-001-01 Transferencias de Capital a Instituciones de la Administracién Central 12,600.00

1,575.00
1,575.00

Transferenda para Goblemo Local 12,600.00

Monto Total: 12,600.00

e e gpera o N RESUMEN TOTAUORDEN DE PAGO _
SUBTOTAL 12,600 00
- RETENCIONES 1,575.00
TOTAL 11,025.00
Firma y Sello de Presupuestario irma y Sello de Tesoreria
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Administracion Municipal Integrado

SAN ANTONIO, COPAN ’\. \ S AMI
EJERCICIO: 2021 —
Orden de Pago Emision: 16/11/2021
Moneda: Lempiras (L) Hora :  05:38 p.m.
Honduras, C.A. USUARIO: NY.RAMIREZ
Pagina: 1 de 1
Orden de Pago No.: 1069
L. 29,987.00
Tipo de Expediente: REGULARIZACION GASTOS
Expediente No.: 1103
Fecha de Emision: 16/11/2021
No.Cheque/Nota de Debito:
Paguese a: ANA ISABEL LEMUS ACOSTA Id/RTN: 0401198600731

La Cantidad en Letras: VEINTINUEVE MIL NOVECIENTOS OCHENTA Y SIETE CON CERO CENTAVOS

Descripcion:

Cancelacion de servicio profesionales en salud de Medico General para brindar atenciones en el centro de triaje COVID-19
de este Municipio, correspondiente del 01 al 30 de Octubre del 2021.

CODIGO PROYECTO / OBJETO GASTO MONTO
11 02 000 002 000 55110 11-001-01  Transferencias de Capital a Instituciones de la Administracion Central 29,987.00

RETENCIONES
CODIGO DESCRIPCION MONTO

202 RETENCION DE ISR 374838
Total de retenciones: 3,748.38

RESEUMEN AFECTACIONES PRESUPUESTARIAS

CODIGO DESCRIPCION MONTO
11-001-01 Transferencia para Gobiemo Local 29,987.00
Monto Total: 29,987.00
RESUMEN TOTAL ORDEN DE PAGO
SUBTOTAL 29,987.00
- RETENCIONES 3,748.38
TOTAL 26,238.62

Firma y Sello de Presupuestarjg g @llo de Tesoreria
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