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Impreso por: NORDON EZ2
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PROD )
e Il SIS ) - E = =il ceginsjida 28 -
g s - ol | pocumexnros pE:
Lugar: Distrito Central ~ Fecha Elaboracion: 03/08/2018 Precompromiso [ 00233
[ 0507 || Hond P Trat. del Alcohol, D F Soxpronmg |—_ o
. nst. fi ; ohol., .y Farm. b
Institucion: 0507 | Inst Hondurefio para Prev. y Trat. de rog.y Farm. Devengado s =i
| Gerencia Administrativa; | 001 | GERENCIACENTRAL Secuencia [ oo
' ; . Operaciones
| Unidad Ejecutora: 003 | DIVISION ADMINISTRATIVA. R, Contables
| L 983 |
REGISTRO DE: Precompromiso | X Compromiso | X | Devengado | X Regularizacién | |
BENEFICIARIOS: ' L DR Thiiee i = e iy _an ]
, S : e — = i
Nombre o Razén Social | __Tipoy No de Doc = Sees Y e
B i - ry | Tipo | Documento | Codigo | e P
IMPRESIONES Y DISTRIBUCIONES JIREH. S. DER L. | RTN |  08019016877831 00012 | 21-402-118678-0 13,500.00
- DOCUMENTOS DE RESPALDO ) SO e il
Tipo de documento MEMORA MEMORANDUM | MEMO-DA187-2018 |
fea——, "~ Denominaciér == N _ﬂe" S No.Doc FO1 Origen
| 03/08/2018 | | 03/08/18 |
— Fecha de Recepcién Fecha de Vencimiento Proceso de Compra No Fecha Firma origen
CLASE DE GASTO: : . = g
Servicios Personales | | Bienes deuso | | Transferencias ]
Servicios Profesionales y Técnicos | | Construcciones | | Otros =
Bienes y Servicios | X| Deuda Piblica | | Pasajes y Viaticos [ |
OPERACIONES CONTABLES :  Anticipos | | DeudaPiblica| | Devoluciones | | Otros | |
FUENTE DE FINANCIAMIENTO: 12 Recursos Propios ! SIGADE TRAMO:
: =i = * me:l.na.cién R |
| BIE: TIPO:
ORGANIEMO FINANCIADOR: 99 Misma Institucidn _
] Denominacién =] CONVENIO:
IMPUTACION =S ) R -
| I .| ~ IS | IMPORTE IMPORTE
PRO ‘SUB ' PROY ACT OBJ | BEN | CUENTA DESCRIPCION | MONEDA MONEDA Dif.
OBRA GTO | TRAN = CONTABLE ! NACIONAL EXTRANJERA  Camb,
01 ‘ 00 | 000 | 001 | 25300 | 0000 | Servicio de Imprenta, Pubhcacmnesy | 1837.50 0.00 000
- I‘ A = ) e e Reproducciones S fo._ = 00 L SdeW
| 00 000 002 25300 | ODO I Servicio de Imprenta, Publicaciones y 5,000.00 0.00 0.00
e e S ] | |Reproducciones = S | R = ST
1 roo 000 | 002 : 33400 0000 | Productos de Papel y Carton . 8,687 50 000 000
15,525.00 0.00  0.00
SON: QUINCE MIL QUINIENTOS VEINTICINCO 00/100 et ;
TOTAL DEDUCCIONES | 0.00 0.00 0.00
TOTAL RETENCIONES 2,025.00 0.00 0.00
MONTO A PAGAR 13,500.00 0.00  0.00
c iy SNENCELRGPE OO . S CUENTASBANCARIAS |, |
| POR COMPRA DE 30 TALONARIOS PARA EL. DEPARTAMENTO DE INSPECTORIA DE ESTE INSTITUTO. SEGUN CodgoBanco: | 1 | | TGR-CUENTA UNICAEN MONEDANACIONAL
| MEMO-DA-187-2018, | il i 5 T Nombre .1
| ' Cuenta Origen/CUT [ aEspe 1101010006187 - T
T Wamers da Gusr
| Libreta - osoTomiizo1 B B |
[ ' C Nomerode Libreta 3 <)
| CUENTA [ LIBRETA I IHE&R_EC.?RSOS PROPIOE
MONEDA:
Codigo: HNL Descripcion LEMPIRAS
Verificado por: NORDOREZ2 Aprobado por:  KPADILLA1 Firmado por: ASANTOS11
_____ NADIA ABIGAIL ORDONEZ FLORES KATTIA MIREYA PADILLA PELAYO ALEX VIRGILIO SANTOS MORENO
Fechay hora:  03/08/2018 08:25:53 Fechay hora: 0308/2018084514 Fechay hora: 03/08/2018 11:11:45 =
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i INSTITUTO HONDURERO
PR PARA LA PREVENCION DEL ALCOHOLISMO
DROGADICCION Y FARMACODEPENDENCIA

ITHADFA

MEMORANDUM No. DA-187-2018.

PARA : GERMAN JEOVANI GUZMAN
JEFE DEL DEPARTAMENTO DE CONTABILIDAD

DE : LIC.KATTIA MIREYA PADILLA MQMD

JEFE DE LA DIVISION ADMINISTRATIVAY RRHH_ j

ASUNTO: LO DESCRITO

FECHA 31 DE JULIO DEL 2018

Por este medio se solicita proceda a realizar pago correspondiente a nombre de
IMPRESIONES Y DISTRIBUCIONES JIREH, por concepto de compra de 30
talonarios para el Departamento de Inspectoria de este Instituto.

Atentamente,
vIo) #233.
rfer2
23, §O
n &300 — s
o 5 000 o
5500 Q2 SO

CC: Archivo +\

Col. Rubén Dario, Circuito Choluteca B, Casa # 2109, Teguaigalpa, M.D.C.. Honduras Tel:(504) 2239-4488

. i P 1 1 YO (Y2 1 B 1
Servicio Telefonico de Avuda en Adicaones "lel: 2238-9349/wwwihadia.hn



ORDEN DE COMPRA

Sefiores: IMPRESIONES Y DISTRIBUCIONES( JIREH)

Por este medio se esta solicitando el siguiente producto.

PRODUCTO
CANT. DESCRIPCION PU TOTAL
10 TALONARIO CITACION POR VENCIMIENTO 4,500.00 13,500.00
10 TALONARIOS POR RENOVACION 4,500.00
10 TALONARIO POR REGISTRO 4,500.00
SUD TOTAL
15% 2,025.00
TOTAL 15,525.00

17/julio/2018

{ z,éé(o.
. Katia Padilla

Jefe div. Administrativa y RR.HH. IHADFA




Impresiones y Distribuciones

Impresién de Papeleria de todo tipo, Baners, Stiker, Sellos y Estampados finos

Barrio Morazén , Ave. San Martin, casa # 19, Teléfono: (504) 2235-7889 Tegucigalpa, Honduras
“Mi Dios Proveedor” E-mail: impresosjireh16@gmail.com, R.T.N: 08019016877831

CAI: 462629-A239F5-F44B9A-6BFE40-7A9902-27

FACTURA N° 000-001-01-0000 0541

Sr.(es)_J:.H}q'k

&2

(g

iones Jirsh Tel: (504) 2235-7880 S de R.L. RUT.N. DB019016877831 CERTIFICADO # 132-16-100

__tango Autorizado: 000-001-01-00000451 - 000-001-01-00000600 - Fecha Li ; o HAem-Total L| [.A SOO_
" f . 0 8 3 /%% 15% Imp. SIV. L.
. Total L] § 635 ))
ecibi Cbnfo ; i
.-ﬁ » “LA FACTURA ES BENEFICIO DE TODOS EXIJALA™
SN Original Blanca: Cliente 1ra, Copia: Contabilidad

Impresiones y Of
—3
-




Impresiones y Distribuciones

Impresion de Papeleria de todo tipo, Baners, Stiker, Sellos y Estampados finos
Barrio Morazdn , Ave. San Martin, casa # 19, Tegucigalpa, Honduras

“ Proveed Teléfono: (504) 2235-7889
i Dios OF”  e-mail: impresosjireh16@gmailcom, R.T.N:08019016877831
COTIZACION
Tegucigalpa, M.D.C., 12 ~ Juli ~ del 20 18

Sefior(a): ITHADFA

Atencion

30 |Block de ccién. diez n diferentes impresiones, a 450 00 13,500/00

una tinta, papel quimico, original dos copias, tamafio
carta
SUB - TOTAL 13,50000
15% Imp. S/V 2,025/ 00
A TOTAL 15,525/00 /

OBSERVACIONES: Esta Cotizacion es Valida por __dias a partir de la fecha i =

Tiempode Entrega  dias

NOTA: Importante; A
No aceptamos Rec

frpbar esta Cotizacién, Asegurese g
phes verbales.




/ﬁgﬂ impresos

Sus Ideas En Papel...
COTIZACION

Cllentel:{'pﬂbpﬂ' ’RTM.:DQDN??‘-FO//A[O:Z« )
Fecha:_JZ/© 4/3{) Q3 :
Dmg[da a:

Cant. Descripcion P. Unit. TOTAL

20 :%J AYIILOT 0 1050 O-| L4l o | L3360 |69

’-’PM—‘-M S P
{,\}u 2{“ m’LMD oy
P

Sub Total | LI3R46
LSV15% | 2099
TOTAL | L}5.9%7

810

Observaciones: Todo trabajo requiere el 50% de anticipo y 50% restante contra entrega.

0 r"”'

‘liente
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Institucion: 0507 | Inst. Hondurefio para Prev. y Trat del Alcohol..Drog.y Farm. i Devengado e
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REGISTRO DE: Precompromiso | X Compromiso | X | Devengado | X | Regularizacién | |
BENEFICIARIOS: e - o . » SR
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PAPELERA CALPULES SADEC V. | RTN |  05019000040204 00010 21-102-101007 i 15,526.40
DOCUMENTOS DE RESPALDO e
Tipo de documento MEMORA MEMORANLUIM [MEMO-DA-188-2018
~ Denominacién == L "_ ik de D S No,Doc FO1 Origen
[ o03/08/2018 03/08/18 |
Fecha de Recepcion Fecha de Vencimiento Proceso de Compra No Fecha Firma origen
CLASE DE GASTO: == _
Servicios Personales n Bienes deuso = Transferencias [l
Servicios Profesionales y Técnicos | Construcciones | Otros ]
Bienes y Servicios EX__ Deuda Publica | Pasajes y Viaticos [ |
- OPERACIONES CONTABLES : Anticipos | | Deuda Publica | Devoluciones | | Otros | |
FUENTE DE FINANCIAMIENTO: _15_ Recursos Propios EIGADE TRAMO :
—_ — Denominacién =
| BIP: TIPO:
ORGANISMO FINANCIADOR: 99 Misma Institucién :
il " Dmminaciﬁtﬂ S | CONVENIO:
IMPUTACION 7= -
IMPORTE IMPORTE
ACT | OBJ | BEN CUENTA DESCRIPCION MONEDA MONEDA Dif.
PRO SUB PROY gga | GTO | TRAN CONTABLE ~ NACIONAL IERARNSINA | =,
11 | 00| 00O | 003 | 33100 0000 | Papel de Escritorio 17.855.36 000 000
17,855.36 0.00 /
SON: DIECISIETE_MIL OCHOCIENTOS CINCUENTA Y CINCO PR i
36/100 TOTAL DEDUCCIONES 0.00 0.00 O.OQI
TOTAL RETENCIONES 2,328.96 0.00 0.00
MONTO A FAGAR 0.00 0.00

15,526.40

RESUMEN DE LA OPERACION (CUENTASBANCARIAS I s =
PAGO POR COMPRA DE MATERIAL DE OFICINA PARA USO DE ESTE INSTITUTO, SEGUN MEMO-DA-188-2018, | Codigo Banco; [ = TGR-CUENTA UNICA EN MONEDA NACIONAL
| Cuenta Origen/CUT |
1 1
Libteta 05070011201
hNimero de Libreta
| CUENTA / LIBRETA IHADFA-RECURSOS PROPIOS
MONEDA:
Cédigo: HNL Descripcién LEMPIRAS
Verificado por: NORDOREZ2 Aprobado por:  KPADILLA1 Firmado por:  ASANTOS11
NADIA ABIGAIL ORDONEZ FLORES _ KATTIA MIREYA PADILLA PELAYO - ALEX VIRGILIO SANTOS MORENO
Fecha y hora:  03/08/2018 08:35:20 Fecha y hora: 06/08/2018 15:25:10 Fechay hor& 08/08/2018 15:32-46
RETRENCI ONES
Qeiido DESCRIPCION = IMPORTE
2140 IMPUESTO SOBRE VENTAS 15% 2,328.96 0.00
TOTAL 2,328.96 0.00 |
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3 INSTITUTO HONDURENO

o 'J‘;- PARA LA I‘RE\;‘EN("I(:}N DEL ALCOHOLISMO,
DROGADICCION Y FARMACODEPENDENCIA
THADFA

MEMORANDUM No. DA-188-2018.

PARA : GERMAN JEOVANI GUZMAN
JEFE DEL DEPARTAMENTO DE CONTABILIDAD

DE : LIC.KATTIA MIREYA PADILLA
JEFE DE LA DIVISION ADMINISTRATIVAY R

ASUNTO: LO DESCRITO

FECHA 31 DE JULIO DEL 2018

Por este medio se solicita proceda a realizar pago correspondiente a nombre de PACASA
S de C.V por concepto de compra de material de oficina para uso de este Instituto.

Atentamente,

For# 234
Ft72

. 0
CC: Archivo
ol 10 o SO /{0




Untitled Page

Proveedor:

Direccion:

Republica de Honduras

Orden de Compra No.
507-1-3-0089-2018

Inst. Hondurefio para Prev. y Trat. del Alcohol.,Drog.y Farm.

DIVISION ADMINISTRATIVA
25/07/2018

Pacasa, 5. de C.V.

3-4 calle, 8 y 9 avenida S. O. Barrio El Bengue

Pagina 1 de 2

Forma HC-01

R.T.N.:[05019000040204

)

Tel.: [2561-5500

Objeto

Cod. de

Partida
No.

Unidad
de
Medida

Cantidad

Descripcion

Precio
Por

Parciales
Segun

Unidad

33400

33100

20 Paquete

20 Paquete

50

Resma

100

50 Resma

Productos de Papel y Carton

SOBRE MANILA TAMANO CARTA PAQUETE DE 50
UNIDADES ALTA CALIDAD (ZONA 1)

Garantia: GARANTIA DE FABRICA

Marca: PAPIRO - Modelo: 002381

SOBRES DE PAPEL BOND BASE 20 TAMARO
OFICIO COLOR PAQUETE DE 100 UNIDADES ALTA
CALIDAD (ZONA 1)

Garantia: GARANTIA DE FABRICA
Marca: PAPIRO - Modelo: 039711

Impuesto Sobre Ventas

Papel de Escritorio

PAPEL BOND BASE 20 TAMANO OFICIO COLOR
BLANCO RESMA DE 500 HOJAS ALTA CALIDAD
(ZONA 1)

Garantia; GARANTIA DE FABRICA

Marca: MAGNUM - Modelo: 541

PAPEL BOND BASE 20 TAMANO CARTA COLOR
BLANCO RESMA DE 500 HOJAS ALTA CALIDAD
(ZONA 1)

Garantia: GARANTIA DE FABRICA

Marca: BRIO - Modelo: 233096

PAPEL BOND BASE 20 TAMANO LEGAL COLOR
BLANCO RESMA DE 500 HOJAS ALTA CALIDAD
(ZONA 1)

Garantia; GARANTIA DE FABRICA
Marca: BRIO - Modelo: 234705

Impuesto Sobre Ventas

47.21

34.71

73.49

82.19

79.89

Objeto

Totales

944.20

694,20

245.76

1,884,16

3,674.50

6,219.00

3,994.50

2,083,20

15,971.20)

diecisiete mil ochocientos cincuenta y cinco con 36/100

Observaciones: ninguna

Gra

n Total LPS

17,855.39

“El proveedor tiene la obligacion de reemplazar el producto defectuoso e
ke procederd conforme a Ley para la anulacién de la orden de compra”.

NOTA: Los compradores al momento de recibir los productos solicitados mediante la presente orden de compra, deberan
Verificar que los mismos cumplen con las condiciones de calidad y entrega estipuladas en el Catalogo. De no ser asi podran
rechazar la recepcion de los mismos y notificar a ONCAE del Incumplimiento.

n el estabhx/'bc errel catalogo; de no hacerlo

Elaborado por: Gerson Ochoa
IHADFA Unidad Central

//

r 20)
T 003
Y o)
] QL'1 U~
=
\ &
Yo

http:/sicc.honducompras.gob.hn/CE/OrdenCompra/ImpresionOC.aspx?Id=1313... 25/07/2018



Republica de Hondums

Impreso por: NORDON EZ2
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Gestion: 2018
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Fechay hora: 03/08/2018 14.05:48

Fecha y hora: 03/08/2018 14:12:44

| PROD
= = s e = e = - : - _Pégina 1 de 1 ==
= E e 0 = - DOCUMENTOS DE: = n =
Lugar: Distrito Central  Fecha Elaboracién: 03/08/2018 PO [ o]
| 0507 | Inst. Hondure P Trat. del Alcohol.,D F s e o
1 7 nsi. Honaureno para Frev. rat. conol_, A arm. ———
: Institucion: 0507 | Inst. Hondurefio para Prev. y Trat. del Alcohal,Drog.y Farm. Devengado —o1 .
| Gorencia Administrativa: | 001 | GERENCIA CENTRAL = o e Secuencia 0 ,
e = Operaciones |
! Unidad Ejecutora: 003 | DIVISION ADMINISTRATIVA - = —==Tte Contables ;
REGISTRO DE: Precompromiso | X | Compromiso | X | Devangado i Regularizacién | |
BENEFICIARIOS: T T S 1S o W e - = T R .
Nombre o Razén Social | TipoyNodeD o SameyOiNT |
= M e L [ Tipo | Documento | Cédigo |~ Cuenta | importe -
ESTACIONES DE SERVICIO AUTOMOTRIZ SAN FELIPE S DE R L | RTN | 0801900236099 00007 | 100350421 ’ 12,006.50
- DOCUMENTOS DE RESPALDO 5l = e = Do S e I =
Tipo de documento MEMORA MEMORANDUM | MEMO l_:‘Al 77-2 7-201 18
i == nominacion == ‘Numero de D o S No.Doc FO1 Origen
__03/08/2018 | 03/08/18 |
— Fecha de Recepcidn Fecha de Vencimiento Proceso de Compra No Fecha Firma origen
CLASE DE GASTO: = ¥3
Servicios Personales | | Bienesdeuso | | Transferencias 03
Servicios Profesionales y Técnicos || Construcciones | | Otros []
Bienes y Servicios [ Deuda Publica | | Pasajesy Viaticos |
~ OPERACIONES CONTABLES :  Anticipos |  Deuda Publica = | ‘Devoluciones | | Otros =
=3 |
FUENTE DE FINANCIAMIENTO: 12 Recursos Propios SIGADE TRAMO ;
== "~ Denominacién
BIP TIFO:
ORGANISMO FINANCIADOR: 99 Misma Institucién
i Denominacién —r—— ~ CONVENIO
~ IMPUTACION ———— = o =W e T . o
, & . W | IMPORTE IMPORTE
PRO |5UB | prOy| ACT = OBJ | BEN  CUENTA | DESCRIPCION MONEDA MONEDA DIf.
| ' OBRA GTO | TRAN = CONTABLE NACIONAL EXTRANJERA  Camb.
== B . Bdsdiact | | - = = =
01 | 00 000 | 001 @ 35620 | 0000 Diesel 12,096.50 0.00 o 00
12,096.50 0.00  0.00|
SON: DOCE MIL NOVENTA Y SEIS 50/100 T e O
| TOTAL DEDUCCIONES 0.00 0.00 0.00
TOTAL RETENCIONES 0.00 0.00 0.00
- MONTO A PAGAR 12,096.50 0.00 0.00
M " oPERACION | cuenTasancamms T P S o U o M|
'P#O FOR wucsp?gﬁmcegugsuumo DE cuugusrral.s DEL 16-31 DE JULIO DE 2018. SEGUN MEMO-DA- | CédgoBamco; | 1 = TGR-CUENTA UNICA EN MONEDA NACIONAL il
1 | Nombre |
| Cuenta Origen/CUT == ol 1101010006181 e |
- L L — =
Libreta slie_ e 05070011201 -
B B T — '
CUENTA / LIBRETA  IHADFARECURSOSPROPIOS R
MONEDA:
Cédigo: HNL Descripcién LEMPIRAS
|
E Verificado por:  NORDONEZ2 Aprobado por:  KpADILLA1 Firmado por:  ssanTOS11
NADTA ABIGAIL ORDOﬁEZ FLORES KATI'I.A MIREYA PADILLA PEL_{\YO ALEX VIRGILIO SANTOS MORENO

F-acha y hora; 0B/08/2018 15:32. 46
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& INSTITUTO  HONDURENO
Pr e Suid PARA LA PREVENCION DEL ALCOHOLISMO,
: - 4 DROGADICCION ¥ FARMACODEPENDENCIA
THADFA

MEMORANDUM No. DA-177-2018.

PARA :GERMAN J.GUZMAN
JEFE DE CONTABILIDAD Y PRESUPUESTO

DE . LIC.KATTIA PADILLA PELAYO }@’&M
JEFE DE LA DIVISION ADMINISTRATIVA Y-
RECURSOS HUMANOS

ASUNTO: LO DESCRITO

FECHA 19 DEJULIO DEL 2018

Por este medio se le solicita proceda a elaborar pago por la cantidad de
Lps.12,096.50, por concepto de gasto de combustible de fecha del 16 al 31 de
julio del afio en curso a nombre de GASOLINERA SAN FELIPE.

Se adjuntan documentos para soporte.

- FOI #2%.

Atentamente.

Cc:archivo




‘Servicentro Esso San Felipe CONSTANCIA DE ENTREGA No. 44248
IHADF809 , IHADFA
DR.ALEX SANTOS, KATIA PADILLA TEL.22384488 / TEL.2238-9340 GERMAN GUZMAN
Pago en : Su Oficina
Saldo Consumo Financiamiento Abonos Saldo a
ra.Quin. o 13,066.20 0.00 10,517.10 Pagar
2da.Quin. 12,006.50 0.00 13,056.20
448290 + 26,05270 + 000 - 2447330 = -2,803.50
Por medio de la presente dejamos en poder de esta empresa facturas por combustible y
servicios suministrados, con fines de tramite de pago.
Estos valores los recibo segun documentos adjuntos, comprometiendome a la cancelacion
de los mismos en el plazo establecido por Servicentro Esso San Felipe de lo contrario
se me acumularan intereses.
En caso de incumpliento del compromiso contraido, Servicentro Esso San Felipe podra
usar este DOCUMENTO COMO RESPALDO LEGAL PARA EL COBRO DE LA DEUDA.
=7
- «( = =) ¥ k- = ( )
Fecha de Recibido Firvia y Sello Aecibi Conforme Fecha Maxima de Pago
Factura / Orden /
44248 Fecha Recibo Cheque Valor Abono
SEGUNDA quincena
16-07-2018 0000050100057661 0338 1,073.80 0.00
17-07-2018 0000080100057581 0338 1,278.30 0.00
17-07-2018 0000070100057754 0341 1,121.10 0.00
17-07-2018 0000070100057730 0340 800.00 0.00
18-07-2018 0000090100057737 0343 1,250.00 0.00
21-07-2018 0000080100057813 342 1,200.00 0.00
24-07-2018 0000030100072624 0251 1,347.00 0.00
24-07-2018 0000030100072626 0344 233.50 0.00
25-07-2018 0000090100056046 0345 1,323.80 0.00
26-07-2018 98860 TRANS.3048 0.00 13,056.20
27-07-2018 0000050100056269 0348 1,310.00 0.00
31-07-2018 0000030100073008 253 1,150.00 0.00
Total segunda quincena 12,086.50 13,856.20
Impresoel  02-08-2018 1 consta.frx
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= 3 INSTITUTO HONDURENO
PARA MlmC?N DEléglﬁCégHOLlSMD
mﬂlggﬂ DE LA DROGAD MMFA ENDENCIA
ORDEN DE cOMBUSTIBLE N? . 0338
FECHA VEHICULO /PI.AC.A KMS. ARTICULO PRECIO. CANTIDAD TOTAL
UNITARIO (LITROS) (LPS) -
le[O7/iR] KL ACE

Sloto b1

N-10¢ 90

Siese

255" | Y3 43| 013 50

Nombre de quien AUTORIZA: /S

Nombre del MOTORISTA:

ESTACION/SERVICIO:
CC: ADMON IHADFA

CC: AUDITORIA IHADFA CC: SERV. GENERALES IHADFA

T — s — . et T s R . et e e s S et e e . e

EST. DE SERV.AUTOROTRIZ
ESA SAN FELIPE
BLUD LOS PROCERES FRENTE A Hﬂ*FI AL
GAN FELIFE TEL. 504 2

RTN 0BO15000P36099

Descr, ctd @W‘

DIESEL EF 802 47,617 ;@ 3 80
(.] "J"x }'-‘60,‘ ]

sup Total 073,80

" Ineuesto 0.00

fﬂTﬁL_ 1075, BG

CREDITO L 1073.80

CUENTA
Cii JI“ 5“{-,}_

INTERNA

PROMETD PAGAR EL MONTD D ARRIRA

.....

}:
FIRMA DEL COMPRADOR

GRICIS FOR 1 DA
) IA I‘{l |'LJ |]:|‘ Tl.i“\iﬁ
t. rﬂnmam— 1 COHE ;;faw

Nombre del BOMBERO:

CC: Contabilidad IHADFA

CC: ESTACION DE SERVICIO

:
SERVICENTRO SAN FELIPE

E.S.A. SAN FELIPE, S.de R. L.
AVE. PROCERES TEGUC#GALPA TEL. 2236-8339

il.com

VENTA DE COMBUSTIBLES Y LUBRICANTES
SERVICENTRO JUTICALPA, Dpto. Olancho, Fle. &l Estadio Tel 2785-2388 bra |

SERVICENTRO LOMAS, Bivd, San Juan Sosca frente 2 Tome Allanza Tel, 22385958
FECHA LIMITE DE EMISION 20/11/2018
CAl: 45BAC8-FF586B-67408D-6F4E71-CB9351-6C

PACTURA N° 000-005-01-00 057661
(DESPACHADOPOR: FIRVA A Dan, e |
CLIENTE: IHADFR

R.T.N.

No. ORDEN: PLACA: MARCA:
033 -toy30|  Tofeta
CANT. | PRODUCTO| PRECIO TOTAL

SUPER

REGULAR
47.6)7 |DESEL | 22.55| ho33.|R

KEROSENE

ACEITES

‘| oTROS ﬂ 1
L pial
\\t"=

Cant. letras L"ﬁL Lps.| } lo‘.}'ﬂ 0

Tt R N150219?0002100N°9231 5-10500-141

LA FACTURA ES BENEFICIO
DE TODOS “EXIJALA"

(R.T.N. 080198000236099)




*hk W ok *

GOBIERND DELA
REPUBLICA DE HONDURAS

INSTITUTO HONDURENO

PARA LA PREVENCION DEL ALCOHOLISMO,
DROGADICCION Y FARMACODEPENDENCIA

IHADFA

ORDEN DE COMBUSTIBLE N® . 0339

FECHA

Jvar”

FLS5- )30

\g
S
B

VEHICULO /PLACA KMS. [ ARTICULO | PRECIO. | CANTIDAD | TOTAL
UNITARIO (LITROS) (LPS) -
'25;42’5?52?3 ‘,145553;552?/4!5;5;45;;r W1 “ ¢f:f9 A6S

2K

1278.30

Nombre de quien AUTORIZA:

Nombre del MOTORISTA: %

” Firma:

[a—

Nombre del BOMBERO:

£ o
Esmaom'sznwc:% /’—%74-’—/ =
CC: ADMON IHADFA CC: AUDITORIA IH. CC: SERV. GENERALES IHADFA

CC: Contabilidad IHADFA

CC: ESTACION DE SERVICIO

. ———— e e e ——
T R o —

EST. DE SERV.AUTOMOTRIZ
ESA SAN FELIFE
BLYD LOS PROCERES FRENTE A HOSPITAL
SAN FELIFE TEL. 506 27%-83%
RTN 0B019000234099

cid EOATO

SUFER  EF Ho5 48,165 1778.3%0
8 26,540/ |

Sub Total 1278.30

Inpuesty 0,00

TOTAL 1278.30
CASH L 127830
bRACIAS POR SU COMPRA
ESTA NO ES FACTURA
ES COMPROBANTE DEL COMB SERUIDO
REGH 0001 CSHE 003 IRE 01 TRANK 18145
17/07/18  0B:51:59 TIENDAH ABLZ

SERVICENTRO SAN FEL

E.S.A. SAN FELIPE, S. de R.
AVE. PROCTSRES TEGUCIGALPA TEL.
Er.all:pummnhllp.@hoﬁnsll.cu

-8339

. VENTA DE COMBUSTIBLES Y LUBRICANTES

SERVICENTRO JUTICALPA, Dpto. Olancha, Fle. 2l Estadio Tel 2785-2368
SERVICENTRO LOMAS, Bive, San Juan Basoo frente a Tome Afianza Tel. 2239-5058 ‘} /8
FECHA LIMITE DE EMISION 20/11/2018

CAl: 45BAC8-FF5868-6 7408D-6F4E71-CBI351-6C

creomo N°000-009-01-00 157581

-

=

[EPROPR ., TR

7

CUNTECL L NI 7) 271 -
R.T.N. " N
i

g

REGULAR

DIESEL

KEROSENE

ACEITES 1~ el

NE T s
OTROS || =
—— .

C?].;ras TOTA S22 ZE 39

Ind

" .ﬁﬂé’zmw J
31-1
rd i LA FACTURA E:%
Hprgnn 9 DE TODOS “E, &
NOMERE Y FIRMA (R.T.N. 080190 9

O iak il 1. Cope: e 2. Copie: Cantabiiad

aphics Tel 2284-0755 R T.N,15021970002100 N°

Formas 000-009-01-00050201 &/ mu-oog/—amo



ok K Kk x
INSTITUTO HONDURENO
PARA LA PREVENCION DEL ALCOHOLISMO,

8

mwu DRDGAD!CCJON\'WDEPENDM;\
ORDEN DE COMBUSTIBLE N® _ 0341
FECHA VEHICULO /PLACA KMS. ARTICULO PRECIO. CANTIDAD TOTAL
2 UNITARIO (LITROS) (LPS)-
Joptoieor 5 & | 2C. 5y | L2242
- v5 ' i e
/&/,V; ?,/ f 9 [121.(0

/@J' Yseo

"

L
Nombre de quien AUTOR!ZA:/@W / @MA

- A
Nombre del MOTORIST,

7, s
7 =7%

ESTACION}SERVICIO;

CC: ADMON IHADFA

CC: AUDITORIAGHADFA

SUPER EF HOS 42,262
@ 26.540/ L

aub Total 1121.10
Imeuesto 0.00
TOTAL 1121.10

CREDITO L 121,10

REGH 0001 C

Firma:

—

e Nombre del BOMBERO:
cc.‘éav. GENERALES [HADFA

CC: Contabilidad IHADFA CC: ESTACION DE SERVICIO

s s . e e e e e R S~ .

| PUMR =
" SERVICENTRO SAN FELIPE

E.S.A. SAN FELIPE, S.de R. L.

AVE. PROCERES TEGUCIGALPA TEL. 2236-8339
E il felipe@hotmail.com

VENTA DE COMBUSTIBLES Y LUBRICANTE
SERVICENTRO JUTICALPA, Dpto. Ofancha, Fte. al Estadio Tel 2785-2368 (G AN D MES
SERVICENTRO LOMAS, Blvd. San Juan Bosco frene a Torre Allanza Tel 22395058

FECHA LIMITE DE EMISION 20/11/2018
CAl: 45BAC8-FF586B-67408D-6F4ET71-CB9351-6C

FACTURA N° (100-007-01-00 357754 -

CREDITO
PR Fol )en) FIRVA1" i s
JHADEA

S

CLIENTE:
R.T.N.

No. ORDEN:

2

PLACA:
PRS- Y540
CANT. |PRODUCTO
42, Z47 SUPER
| REGULAR
DIESEL | /
) KEROSENE | | ol
ACEITES / ]
OTROS 5 A
‘ R

Cant. letras OTAL LPS. |/ L[Z—(\

10
L Mlmmata yerl

I B als) b/‘ )
!ndug?aph‘ 2224-0755 . TN.15021970002100 N° 9231-15-10500-141 7
LA FACTURA ES BENEFICIO

DE TODOS “EXIJALA"
NO 1
; S F

sl

 PRECIO |  TOTAL
261 { 121,

0]

i

(R.T.N. 08019000236099)

*000-007-01-00050201 al 000-007-01-00060200
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INSTITUTO HONDURENO
PARA LA PREVENCION DEL ALCOHOLISMO,

2

hNOD!LA

GOBIER; DROGADICCION Y FARMACODEPENDENCIA
- REPUBLICA DE HONDURAS THADFA
ORDEN DE COMBUSTIBLE N?® . 0340 _.
FECHA VEHICULO / PLACA KMS. ARTICULO PRECIO. CANTIDAD TOTAL
UNITARIO (LITROS) (LPS) -

//a,ym% &%//x LVexe/

pom |\
Vi Ze7 S\

b5 | 35495 o)

L2 7
Nombre de quien AUTORIZA: _(#FH27 ¢ A7 Firmay Sel 77 7
4, AN 7 [,
Nombre del MOTORISTA: P ardrd L7 i 7L :
J 3 ! L} . \
néf- N '
ESTACION!SERVICID"/W Nombre del BOMBER® EC‘ I‘:jlf 2o
CC: ADMON IHADFA CC: AUDITORI. RV. GENERALES IHADFA CC: Contabilidad IHADFA CC: ESTACION DE SERVICIO
EST. DE ﬂ?fﬁgi AUTOMOTRIZ o
VD L0S PROCERED cpeeirEy SERVICENTRO SAN FELIPE
SAN FEI ToE TH et A ROSPITAL {.3.A. SAN FELIPE, S. de R. L.
A FELIFE ‘.-EL,_ 504 2036853 AVE. PROCERES TEGUCIGALPA TEL. 2236.8339
RTN 0801900023¢099 . i.com

P pe@h
VENTA DE COMBUSTIBLES Y LUBRICANTES

= | SERVICENTRO JUTICALPA, Dplo. Oiancho, . afEstado Te 2785.236

_;E-q:“-__ !:tfj Bonto SERVICENTRO LOMAS, B, San Juan Boseo ente 2 Torre Afanza Tel, 2239-5058

i N2 FECHA LIMITE DE EMISION 20/11/2018 H of ["p\
VIt of H2UY -:“-:-;'-.*H‘J-; 590.0

Ball & CAl: 45BACB-FF586B-6 7408D-6F4E71-CB9351-6C

FACTURA 7o ;
CREDITO N 000'007'0’]&00 :}57730 '
-"_'xiTJfle jG'EE_T 0 DERKHOOPR — Z ) va FRMA (V1S5 )
-y TRLESTD 0.00 CLIENTE: -
TOTAL  800.0p oo —lHADFEA
CREDITO L 600,00 | o oren ARCA:
‘BUEE“{?Q TNTEO DA T e e o= S——
CLUENTR 5773 WG F WT.__| PRO  PeTomL
iy - LN e =As s T
B A AT, SUP
FRUMETO PacaR 1 MONTO DE ARRTRA REGULAR
Ao 34 ff ZisDIESEL 72455]  &on,
IRHR DEL COMPRADOR T ; KEROSENE |
GRACIAS FOR S coierg ;| | AGEITES I
a1 o e LUAFRH
o v ESTA N €S FACTIRA /| [orros [ [ 1R
orts COMPROBANTE DF1. (MR Sery1pg 4 " a2 1
ool 0L CSH 005 IRH 01 T 19100 >
V71 09:52:5 TIENDAH Ap1o3 Cant. letras TOTAL CPS, ‘—anf)g 00
o | OChacien fos wip (oo

Indugraphics Tel. 2224-0755 RTN. 15021970002100 N° 9231-15-10500-141

LA FACTURA Es BENEFICIO
DE TODOS “ExisaLA~ .

NOMBRE ¥ FIRMA (R.T.N. 08019000236099)
Oiial e 1. i Gl 2 Copic Cntibiad Formas 000-007-01-00050201 af 000-007-01-00060200




INSTITUTO HONDURENO
a PARA LA PREVENCION DEL ALCOHOLISMO,
~j GOBIERNO DE LA DROGADICCION Y FARMACODEPENDENCIA
REPUBLICA DE HONDURAS IHADFA
ORDEN DE COMBUSTIBLE N®* _ 0343
FECHA VEHICULO /PLACA KMS. ARTICULO PRECIO. CANTIDAD TOTAL

UNITARIO (LITROS) (LPS)-

7%/ w q1e1? (1250

-...

Nombre de quien AUTORIZA:

Nombre del MOTORISTA: //Lé Firma:

ESTACION/SERVICIO: ZM ‘< %/Lﬁ/ Nombre del BOMBERO_;

CC: ADMON IHADFA CC: AUDITORIA IHA CC: SERV. GENERALES IHADFA CC: Contabilidad IHADFA CC: ESTACION DE SERVICIO

SERVICENTRO SAN FELIPE

E.S.A: SAN FELIPE, S.de R. L.

AVE. FROCERES TEGUCIGALPA TEL. 2236-8339
@hotmail.com

VENTA DE COMBUSTIBLES Y LUBRICANTES

SERVICENTRO JUTICALPA, Dpto. Olancho, Fte 3l Estadio Tel 2785-2368

SERVICENTRO LOMAS, Bivd. S2n Juan Bosca frente 2 Tome Aanza Tel 2230.5058

FECHA LIMITE DE EMISION 20/1 1;2018 l O ‘{- W
CAI: 458ACS—FF58SB-674OBD-SF4E71-CBQ351 6C
creoiro N° 000-009:01-00 157737
(EPHOPR___FACC AA . FIRWA "
L T Mﬁ_

R.T.N.

No. ORDEN: LACA:

=

3 O Y Per
- | REGULAR

DIESEL

KEROSENE | - [ J—

ACEITES 1.sh M\

oTROS \ i e =
Cant. letras roraltes. [ \ALSO.[0Oc
(,/L v >

A BE 1o
DE TODOS “EXI'JALA"

NO ey (R.T.N. 08019000236099)
m.wcmw% Formas 000-009-01-00050201 al 000-009-01-00060200
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INSTITUTO HONDURENO
PARA LA PREVENCION DEL ALCOHOLISMO,
DROGADICCION Y FARMACODEPENDENCIA

2

GOBIERND DE LA
REPUBLICA DE HONDURAS

THADFA
ORDEN DE cOMBUSTIBLE N* . 0342
FECHA VEHICULO /PLACA KMS. ARTICULO PRECIO. CANTIDAD TOTAL

UNITARIO (LITROS) (LPS)

/76%‘&/5 S bty ,579&—7 RESH VS5Ep AROF=
St ster oo

fU5-2383

Nombre de quien AUTORIZA:
Nombre del MOTORISTA:

ESTACION/SERVICIO; 2 Cenz €~ o Nombre del BOMBERozIé’/J S G FEZpOrE)

CC: ADMON IHADFA cc: ﬂUDITDRFAADFA " SERV. GENERALES IHADFA

CC: Contabilidad IHADFA CC: ESTACION DE SERVICIO

e e

— i —— T — e — i — o —— —— —

SERVICENTRO SAN F :

E.S.A. SAN FELIPE, S. de R
AVE. PROCERES TEGUCIGALPA TEL. 2
Email:pumasanfelipe@hotmail.com ﬂ /fw
VENTA DE COMBUSTIBLES Y LUBRICANTES

SERVICENTRO JUTICALPA, Dpto. Olancho, Fie 3l Estadio Tel 27852368 (i RME S DANOR
SERVICENTRO LOMAS, Blve. San Juan Boseo frents 2 Tome Allanza Tel, 2239-5068 1

FECHA LIMITE DE EMISION 20/11/2018
CAl: 45BAC8-FF586B-67408D-6F4ET71-CB9351-6C ; 3 /X

creoma N°000-009-01-00 257813

[ DESPACDOPOR: FIRMA
CLENTE: 2 /71 ADFA
R.T.N.
e PLACA, RCA 4
5702 P05 I3RS M bl iz
Propucto| PrRecio | Ayfamco
r -
ZAf IFrR |2 54 /20T
* | REGULAR
DIESEL
KEROSENE
ACEITES : T
OTROS il me
%
Cant. retras TOTAL L /309 "

L -Oﬁumr{o M reve

920002100 N* 9231-15-10500-141

LA FACTURA ES BENEFICIO
DE TODOS “EXIJALA*™

_ T.N. 08019000236099)
0 Clende 1. Copl: Cienle 2 Eula Cartabilidad Fr:rmas 000-009-01-00050201 al 000-009-01-00060200




FECHA

GOBIERNO DE LA

*hk W ok *

INSTITUTO HONDURENO
PARA LA PREVENCION DEL ALCOHOLISMO,
DROGADICCION Y FARMACODEPENDENCIA

REPUBLICA DE HONDURAS IHADFA

ORDEN DE COMBUSTIBLE N® . 0251

VEHICULO /PLACA

KMS. ARTICULO

PRECIO, CANTIDAD TOTAL
UNITARIO (LITROS) (LPS) -

238 T Hew biet/
JSrter aro

fUE-738;

S5 2057 ler 0

—

Nombre de quien AUTORIZA:

Nombre del MOTORISTA:

¥,
ESTACION/SERVICIO: 2/ 2 !/ /"-f Nombre del BOMBERO:

CC: ADMON IHADFA

o ﬂ!.-wﬁl

N

Firma y Sello:

Firma:

CC: AUDITORIA IHADFA

CC: SERV. GENERALES IHADFA

CC: Contabilidad IHADFA CC: ESTACION DE SERVICIO

e e e e T e e

PPUPIR =

SERVICENTRO SAN FELIPE

E.S.A. SAN FELIPE, S.de R. L.
AVE PROCEFI ES TEGUCIG%LPA TE‘I__'"‘Z.'ZSE-8339
VENTA DE C'DMBUST!BLES Y LUBRICANTES
SERVICENTRO JUTICALPA, Dpto. Olancho, Fie. al Estadio Tel 27852368 1 i‘:ﬁﬁ"ﬂjm 10
SERVICENTRO LOBMAS, Blvd. San Juan Bosco frente 2 Tore Allanza Tl 2230565 ;
FECHA LIMITE DE EMISION 20/11/2018

CAl: 45BACB-FF586B-67408D-6F4ET71-CB9351-6C

creoiro N°000-003-01-00 72624

(DEPACHDOPOR FIR

hx

CLIENTE: |HAD EA

REGULAR 0}

DIESEL A\

KERos&;\ .
ACEI D

OTROS, 1|

4

1 L
o B o

N

/

Cant. letras \q " |rmaLies. 13'4 Zic

hl 'H\f]u k_Lg_mAq-n (w’ )

Indugraphics Te/§224-0755 R TN. 15021970002100 N 9231-15-10500-141

LA FACTURA ES BENEFICIO
DE TODOS “EXIJALA™

FirmA  (R.T.N. 08019000236099) -
Formas 000-003-01-00065201 al 000-003-01-00075200




2

GOBIERNO
REPUBLICA DE HONDURAS

*hk W ok K

INSTITUTO HONDURENO
PARA LA PREVENCION DEL ALCOHOLISMO,
DROGADICCION Y FARMACODEPENDENCIA

DELA

iz

L
\
A\

\

ORDEN DE COMBUSTIBLE N® . 0344
FECHA VEHICULO / PLACA KMS. ARTICULO PRECIO. CANTIDAD TOTAL
& e = 4 UNITARIO {LITROS} (LPS]
47;’7% 270 S ) o
L2 NE L s )
j ) : ﬂc 8 gf) /8 {L‘bﬂ)

ol .
Nombre de quien AUTORIZA: %/’W / W

Firma:

Nombre del MWR%’EV&Q"//#(
ESTACION/SERVICIO: 777 %

CC: ADMON mn( CC: AUDITORIA JADF;

Nombre del BOMBERO:,

: SERV. GENERALES IHADFA

CC: Contabilidad IHADFA CC: ESTACION DE SERVICIO

R e s s o ——

SERVICENTRO SAN FELIPE

E.S.A. SAN FELIPE, S.de R. L.

AVE. PROCERES TEGUCIGALPA TEL. 2236-8339
Email: pumasanfelipe@hotmail.com

VENTA DE COMBUSTIBLES Y LUBRICANTES
SERVICENTRO JUTICALPA, Dplo. Clancho, Fle. al Esladio Tel 2765-2368 i3 I ES | ANC']
SERVICENTRO LOMAS, Bivd. San Juan Bosco frente  Tome Akanza Tel. 2233-3958 (’J)L, O q ’ :
FECHA LIMITE DE EMISION 20/11/2018
CAl: 45BAC8-FF586B-67408D-6F4E71-CB9351-6C

enconma N°000:003-01-00 172626

(TESPACRDOPR. (D 1T FIRMA € HX
CLIEENTE: T HADF A
R.T.N. ‘
“DSHY NN 465S e
EEAEW 7S
REGULAR /
DIESEL [
KEROSENE A
acEmEs |_———T |\

OTRQ'S": pista

Cant. letras : roraLwes.| 255150
| Dosi enlos J{f@m-‘ca y 1eS Suhs )

Indugraphics Tel. IN.!SO?TQ?OMTOON‘9231-15-10500—141

/ J}’,‘z”":" LA FACTURA ES BENEFICIO
! /] dﬂ._'.r s’

DE TODOS "EXIJALA"
N CIFBRE Y- 1

Y (R.T.N. 08019000236099)
O iat lee 1 Cap hene 2. Cap: Coobiiad

Formas 000-003-01-00065201 al 000-003-01-00075200



*k W ok *

$ INSTITUTO HONDURENO

" DPI:\OR.GA LA PREE;’ENC[ON DEL ALCOHOLISMO,
GOBIERNO DE LA ADICCION Y FAR
s BIERNC e g %:CDDEPEN’DENCM

ORDEN DE COMBUSTIBLE N® . 0345

KMS. ARTICULO PRECIO.

FECHA VEHICULO /PLACA

CANTIDAD TOTAL

> X ; UNITARIO (urnosg (LPS)-
2 ?7/}#&4&% 0‘{3 LiEre 2}?). 5{5% | 323%%
)

M

A N

2 y, ] <
Nombre de quien AUTORIZA: ﬁWM /: m
Nombre del MOTORISTA: /'p y &/ é/

W Firma:
- . /.‘
ESTACION/SERVICIO = ﬁ' ‘/‘gf' Nombre del BOMBERO

CC: ADMON IHADFA CC: AUDITORIA IHA

CC: SERV. GENERALES IHADFA

E.;’ivs,ﬁ -.
SERVICENTRO SAN FELIPE

A BAN FELTFE E.S.A. SAN FELIPE, S. de R. L.
nerEs POTHTE A U A AVE. PROCERES TEGUCIGALPA TEL. 2236-8339
L i 1 Email:pumasanfelipe@hotmail.com

VENTA DE COMBUSTIBLES Y LUBRICANTES
SERVICENTRO JUTICALPA, Dpto. Olancho, Fle. al Estadio Tel 17852368 ? A | MES
SERVICENTRO LOMAS, Blvd. San Juan Bosco frenie a Torre Aflanza Tel, 2236-3858
FECHA LIMITE DE EMISION 20/11/2018

CAl: 45BAC8-FF586B-67408D-6F4ET71-CB9351-6C

FACTURA \o ()1 (10,0100 98046

(TEPRROOPR .\ \*© FIRMA ‘
CLIENTE: “T_ W\ AV FA4
R.T.N.
8 No. ORDEN: PLACA: MARCA:
DS IMVnGeze | Tovate
cant. | propucTo| PRecio!|  TOTAL
SUPER
REGULAR
S6 9 lgs | DIESEL 22 |l=al 1223 B
KEROSENE
ACEITES )
OTROS Z
stalll /
1 &
Cant. letras TOoTALLPS. | ) 223, -
:_& 7

LA FACTURA ES BENEFICIO
DE TODOS "EXIJALA™

(R-T.N. 08019000236099)

Formas 000-009-01-00050201 &l 000-003-01-00060200




* %k

*

GOBIERNO DE LA

INSTITUTO HONDURENO
PARA LA PREVENCION DEL ALCOHOLISMO,
DROGADICCION Y FARMACODEPENDENCIA

REPUBLICA DE HONDURAS HADFA
ORDEN DE COMBUSTIBLE N* . 0346
FECHA VEHICULO /PLACA KMS. ARTICULO PRECIO. CANTIDAD TOTAL
UNITARIO (LITROS) (LPS):

e

e )09

Q
w\
)

\

o)) | <5/

WA

Nombre de quien AUTORIZA:

Nombre del MOTORISTA:

L
Z

Firma:

& —7
ESTACION/SERVICIO: /QM "/M Nombre del BOMBERO:

CC: ADMON IHADFA CC: AUDITORIA IHQEFA

cc: S{Gt’NERALES IHADFA CC: Contabilidad IHADFA

<:LL

,w..-,.,

,c/ ESTAEION DEAEWOO f’!

SERVICENTRO SAN FELIPE

E.S.A. SAN FELIPE, S. de R. L.

AVE. PROCERES TEGUCIGALPA TEL 2236-8339

VENTA DE COMBUSTIBLES Y LUBRICANTES

SERVICENTRO JUTICALPA, Dpto. Olancho, Fie.

al Estadio Tel 2785-2368

SERVICENTRO LOMAS, Bivd. San Juan Bosco fente 2 Tome Allanzg Tel. 22355958

FECHA LIMITE DE EMISION 20/11/2018 A tle
CAl: 45BAC8-FF586B-67408D-6F4E71-CB9351-6C
FACTURA \7o 9
CREDITO N 000‘005'01'00 0 58 2!’)9 .
DESPACHADO POR: FIRMA AT
CLIENTE: \H AD E A
R.T.N. y
No. ORDEN: PLACA:
[ _‘__ L0430
'PRODUCTO|  PRECIO
SUPER
REGULAR
S8 \fc| DIESEL FPH L3 | ~
KEROSENE ___—
ACEITES 1
OTROS J&a-
L, sl
Cant. letras \ TotaLes. | |-2\o | —
i \ftl,_-‘,r;\_. &‘\T?, ]

2224-0755 R.T.N.15021970002100 N° 9231-15-10500-141

LA FACTURA ES BENEFICIO

DE TODOS “EXIJALA"™

RE Y FIRMA

(R.T.N. 08019000236099)

i Clente 2, Capi: Cantabibdad Formas 000-005-01-00050201 al 000-005-01-00060200



e

Pl PpE4500 %,

o Eee
INSTITUTO HONDURENDO
PARA LA PREVENCION DEL ALCOHOLISMO,
GOBIERNO DELA DROGADICCION Y FﬁRMACDDEPENDENCla
REPUBLICA DE HONDURAS IHADFA
ORDEN DE COMBUSTIBLE N* . 0253
FECHA VEHICULO /PLACA KMS. ARTICULO PRECIO. CANTIDAD TOTAL
UNITARIO (LITROS) (LPS)
SR Mkl fvad iy, | oo, o, /330 |( 50 %
aﬁmuf éﬁ‘ 2 [

Nombre de quien AUTORIZA: QWW Z’W

\G _,ﬂg1'ﬁ=555

Nombre del MOTORISTA: KM‘V /2 QO@

Firma:

ESTAcmN/ssnwcm/O”W / F e
CcC: ﬂUDWORImDFﬁ\

CC: ADMON IHADFA

EST. DE SERV.AUTOMOTRIZ
EGA SAN FELIFE
Ehdb LOS PROCERES FF"HTE A HOSPITAL
SAN FELTPE TEL. 504 2236-8339
KTN 8019000236099

Descr chd o

oUFER EF B0Z 43.3 1150.00
i r}’_' Ju 174 1

Sub Total 1156, 00

Impuesto 0.00

TOTAL ll’—“ﬂ - 00

CASH L 1150.00

GRACIAS FOR SU CONPRA
ESTA N0 ES FACTURA
ES COMPROBANTE DEL COKB SERVIDG
REGH 0001 CSHE 004 DR 01 TRAME 12909
A8 13:46250 TIENDA AB1Z3

///'96 Nombre del BOMBERO: / U;’S /@74""&)@\

cc: SERU‘ GENERALES IHADFA

CC: Contabilidad IHADFA CC: ESTACION DE SERVICIO

SERVIGCENTRO SAN F

E.S'A/'SAN FELIPE, S. de R.

A\J‘E PRGCERES TEGUCIGALPA TEL. -8339
Email:pumasanfelipe@hotmail.c

VENTA DE COMBUSTIBLES Y LUBRICANTES
SERVICENTRO JUTCALPA, . Olacho e a Esad Tl 27662368 (AR

SERVCENTRO LOMAS, Blv. SanJuan BoscoFecie & Toe Alanza el 22205058 | mr
FECHA LIMITE DE EMISION 20/11/2018 &
CAl: 45BAC8-FF586B-67408D-6F4E71- CB9351-6C

(@773
)73008 P

creorro N° 000-003-01-00
DESPACRADO POR FIRMA
cueve. T 774 5 =4 -
R.T.N.
253 pol 5 s
AW -; “5
3 sirer (D¢ --5//527 -
REGULAR
DIESEL
KEROSENE .=
ACEITES.. .} A
OTROS  [i+a, PIIS 1
- 4 /950
Cant. letras TOTAL LP, 9 -
M /L {/ /€77 JAVELE72

Ts! RTNf5021970002100N‘ 9231-15-10500-141
LA FACTURA ES BENEFICIO
DE TODOS “EXIJALA™
NOMGRE ¥ FIRir (R.T.N. 03019000236099)
O it G £ Copl Clele 2 Copi: Cardabiidad Formas 000-003-01-00065201 al 000-003-01-00075200
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F-01 '
bﬂ EJECUCION DE GASTOS Gkl 48 |

Republica de Honduras
R_EGA_FO1FO7

‘ Impreso por: NORDON EZ2 |
22/08/2018 08:29:32
PROD
- e —— = rem = — o Pagina1de1 -
Ny L : B S —C—— e : DOCUMENTOS DE:
| Lugar: ~ DistritoCentral  Fecha Elaboracion: 21/08/2018 . Precompromiso 60249 |
| e ———
| 0507 | Inst, Hondured P Trat. del Alcohol.,D F I COmpFotee L 2
| 2 507 nst. Hondureno para Prev. rat. del Alcohol., % i e TaE————
Institucién: 0507 | u pa V. Y fﬁ_G_)f__ﬂ___‘ Devengado [ =
‘ Gerencia Administrativa: 001 | GERENCIACENTRAL | Secuencia ] '
I Operaciones |
| Unidad Ejecutora: | 003 | DIVISION ADMINISTRATIVA e B | Contables
= .
| == == =— ===
| REGISTRO DE: Precompromiso | X | Compromiso X Devengado | X | Regularizaciéon =
R R L e e o e e
Nombre o Razén Social | _ TipoyNode Documento Bancoy Cuenta g g}
2 _ s P _ _ [Tpo ] we | Cédigo |  Cueala imports |
ESTACIONES DE SERVICIO AUTOMOTRIZ SAN FELIPE SDER L [ 100350421 = 12,267.80
- DOCUMENTOS DE RESPALDO B R b= S i
Tipo de documento MEMORA — _M_FZ!"ORAEUNl
____ Denominacién s T HeBeciUt Dagen
_21/08/2018 21/08/18 |
" Fecha de Recepcit Fecha de Vencimiento Proceso de Compra No Fecha Firma crigen
CLASE DE GASTO: =
Servicios Personales Bienes de uso Transferencias i
Servicios Profesionales y Técnicos Construcciones Otros
Bienes y Servicios _ Deuda Pablica | Pasajes y Viaticos |
OPERACIONES CONTABLES : Anticipos | | Deuda Pablica | | Devoluciones | | Otros | | el s
FUENTE DE FINANCIAMIENTO: 12 Recursos Propios | s16ADE TRAMO:
: Dencminacién
BIP: TIFO:
ORGANISMO FINANCIADOR: 93 Misma Institucién ‘
A=) R Denominacién 3 ICOMIO’
IMPUTACION ] oy e —— L
| RTINS | IMPORTE IMPORTE
:PRO SUB i PROY ACT OBJ | BEN CUENTA | DESCRIPCION MONEDA MONEDA Dif.
[ | OBRA | GTO J| TRAN = CONTABLE | NACIONAL EXTRANJERA Camb.
1100/ 000 | 003 | 35610 | 0000 (Gasotina i e
12,267.80 000 000
SON: DOCE MIL DOSCIENTOS SESENTA Y SIETE 80/100 e i ;
TOTAL DEDUCCIONES 0.00 000 000
TOTAL RETENCIONES 0.00 000 000
Ny MONTO A PAGAR 12,267.80 000  0.00
= = o S Seea = e WA R | .
RESUMEN DE LA OPERACION | CUENTAS BANCARIAS e e e — =
PAGO POR CONSUMO DE COMBUSTIBLE DE FECHA 01-18 DE AGOSTO DE 2018, SEGUN MEMO-OA2015- CodgoBanca: | 1 | [ ToRCUENTAUNGAENWONEDANACIONAL =
Nombre
| Cuenta Origen/CUT [ miioiotpoomtst 0 |
| > 1 "~ Nimero de Cuenta
Libreta i T osorooiiEel *
Nimero de Libreta
CUENTA / LIBRETA S lHADFA-REC!JR_SO‘SFHOFm s e
MONEDA:
| Cédigo: HNL Descripcidn LEMPIRAS
| EES — . , il ) S LT el "= Sl
Verificado por:  NORDOREZ2 Aprobado por:  KPADILLA1 Firmado por:  AsaNTOS11 |
NADIA ABIGAIL ORDONEZ FLORES KATTIA MIREYA PADILLA PELAY ALEX VIRGILIO SANTOS MORENO

| e %
! Fechay hora:  21/08/2018 09:12:46 Fechay hora: 21/08/2018 10:38.16 Fechay hora: 21/08/2018 11:56:35
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¥ INSTITUTO  HONDURENO

Pr 2 Yok PARA LA PREVENCION DEL ALCOHOLISMO,

y DROGADICCION Y FARMACODEPENDENCIA
THADFA

MEMORANDUM No. DA-208-2018.

PARA :GERMAN J.GUZMAN
JEFE DE CONTABILIDAD Y PRESUPUESTO

DE : LIC.KATTIA PADILLA PELAYO }Q,}?v
JEFE DE LA DIVISION ADMINISTRATIVA
RECURSOS HUMANOS

ASUNTO: LO DESCRITO

FECHA 20 DE AGOSTO DEL 2018

Por este medio se le solicita proceda a elaborar pago por la cantidad de
Lps.12,096.50, por concepto de gasto de combustible de fecha del o1 al 15 de
agosto del afio en curso a nombre de GASOLINERA SAN FELIPE.

Se adjuntan documentos para soporte.

FOorgrasg  L.12.26190)

Atentamente. Fle /- ’

: LL1 A A '1{’ _ jf
Al !. /

Cc:archivo

bén Dario, Circuito Choluteca B, Casa # 2109, Tegucigalpa, M.D.C. Honduras Tel: (504) 2239-4488



Servicentro Esso San Felipe

IHADF@08 » IHADFA

CONSTANCIA DE ENTREGA

DR.ALEX SANTOS, KATIA PADILLA TEL.22384488 / TEL.2236-8348 GERMAN GUZMAN

Pago en : Su Oficina

Saldo Consumo
fra.Quin, Inioied 12,267.80
2da.Quin. 0.00

-2,003.50 + 12,267.80

Financiamiento

*

12,006.50
0.00

- 12,006.50 =

Por medio de la presente dejamos en poder de esta empresa facturas por combustible y

servicios suministrados, con fines de tramite de pago.

Estos valores los recibo segun documentos adjuntos, comprometiendome a la cancelacion
de los mismos en el plazo establecido por Servicentro Esso San Felipe de lo contrario

se me acumularan intereses.

En caso de incumpliento del compromiso contraido, Servicentro Esso San Felipe podra
usar este DOCUMENTO COMO RESPALDOQ | PARA EL COBRO DE LA DEUDA.

Fecha de Recibido
44274 Fecha

PRIMERA quincena
02-08-2018 0000030100073082 0347 7
02-08-2018 0000090100058532 0252 .
04-08-2018 0000030100073222 0348
06-08-2018 0000070100058928 0349
08-08-2018 0000030100073273 0350 * |
07-08-2018 0000070100059002 0255
08-08-2018 0000050100058968 0256 /
08-08-2018 00000901000568892 0254
10-08-2018 0000000100056961 0257
11-08-2018 08003 TRANS.3050
15-08-2018 0000070100058467 258
15-08-2018 0000030100073804 259

Total primera quincena

Impreso el  47-08-2018

1,278.20
1,400.00
1,180.00
1,336.00
345.00
1,140.00
1,305.00
1,250.00
1,340.10
0.00
577.00
1,116.50

No. 44274

Saido a
Pagar

-2,732.20

0.00
0.00
0.00
0.00
0.00
0.00
0.00
0.00
0.00
12,086.50
0.00
0.00

12,086.50
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INSTITUTO HONDURENO
PARA LA PREVENCION DEL ALCOHOLISMO,
DROGADICCION Y FARMACODEPENDENCIA

GUII'EI.'NODELA

- REPUBLICA DE HONDURAS IHADFA
ORDEN DE COMBUSTIBLE N®* . 0347
FECHA VEHICULO /PLACA KMS. ARTICULO PRECIO. CANTIDAD TOTAL

UNITARIO (LITROS) (LPS) -

UQI‘afrz Mitsubish lancer |33, 392

PO3 1333 %56 |44 )5 H8 2

- L]
Nombre de quien AUTQRIZA:M&D_&QQ@_

Nombre del MOTORISTA: P Suel [UrCioS
ESTACION/SERVICIO: Nombre del BOMB
CC: ADMON IHADFA CC: AUDITORIA IHADFA CC: SERV. GENERALES IHADFA CC: Contabilida FA CC: ESTACION DE SERVICIO

E.S.A. SAN FELIPE, S. de R /
"AVE. PROCERES TEGUCIGALPA TEL.[2
-~ Email: ‘pumasanfelipe@hotmail.co

VENTA DE COMBUSTIBLES Y LUBRICANTES
SERVICENTRO JUTICALPA, Dpto. Olancho, Fle. al Estadio Tel 2785-2368 (5] A A
SERVICENTRO LOMAS, Bivd, San Juan Bosco frenle 2 Tore Alianza Tl 20595 |
FECHA LIMITE DE EMISION 20/11/2018

CAl: 45BACB-FF5868- 67408D-6F4E71-CB9351-6C cﬁxg
crepiro N°000-003-01-00 173082 =
DESPACHADO POR: FIRMA

CLIENTE: _Z_ - HAOFA_
RIN. OF o/ 22285 33

No. ORDEN: PL.
/%fc/"é/ 2
& | /LGPER <5 /e 78 Za
: 3 REGULAR
roTaL  1278.° 0 DIESEL
i KEROSENE
ACEITES 4
OTROS 8
a
: /
Capt. Ietras TotaL Lré /27820
2 Dopsenrs Jeterrrz 7 Gl
4-0755 RTN 15021970002100 N° §231-15-1 141
LA FACTURA ES &Ficio

DE TODOS “EXIJAL
Y Fe RTN. 030190@@

Up e 2 Copiz: Conabdag Formas 000-003-01-00065201 al 000-003-01-00075200




*k K ok x

INSTITUTO HONDURENO
PARA LA PREVENCION DEL AL COHOLISMO,

GOBIERNO DE LA DROGADICCION Y FARMACODEPENDENCIA
REPUBLICA DE HONDURAS IHADFA
ORDEN DE COMBUSTIBLE N® . 0252
FECHA VEHICULO /PLACA KMS. ARTICULO PRECIO. CANTIDAD TOTAL
UNITARIO (LITROS) (LPS) -

dze) 2250 (62 169 |4

/00/- ysq/ \3\16

B

=

Nombre de quien AUTORIZA: ({"

Nombre del MOTORISTA: M m/ ‘/@ Firma: __, -
ESTACION/SERVICIO: I/O te ﬂ"é%}‘%uombm del BOMBERO: -

CC: ADMON IHADFA CC: AUDITORIA IHADFA

CC: SERV. GENERALES |HADFA CC: Contabilidad IHADFA CC: ESTACION DE SERVICIO

SERVICENTRO SAN FELIPE

E.S.A. SAN FELIPE, S.de R. L.
AVE. PROCERES TEGUCIGALPA TEL. 2236-8339

Email:g =

VENTA DE COMBUSTIBL%S Y LUBRICANTES
SERVICENTRO JUTICALPA, Dpte, Clancho, Fte. al Estadio Tel 2785-2368 [
SERVICENTRO LOMAS, Bivd. San Juan Bosco fente 2 Tome Alianza Tel. 2230-5958
FECHA LIMITE DE EMISION 20/11/2018
CAl: 45BAC8-FF586B-67408D-6F4E71-CB9351-6C

creorro N° 000-009-01-00 - 158532
EPHOORR (OCIUTTIO FIRVA ¥IOTON )
CLENTE: T W ANDFA

R.T.N. ‘

~ 87 pnZtsy [fod Tl

com

cant. | propucto| Precio |  “roTaL

SUPER
* | REGULAR
GZ. i3 | DiESEL 26171 1400560
KEROSENE '
AcETES | |-
orRos [\ oo | PNV
Cant. letras totaLes. | [ UGO 100
M| Cuatosrentgs. '

J

Indugraphics Teermm N° 9231-15-10500-141
LA FACTURA ES BENEFICIO
4 DE TODOS “"EXIJALA"
NOMBR X (R.T.N. 08019000236099)
g et | w@%@mms &l 000-009-01-00060200
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2

GOBIERNO DE LA
REPUBLICA DE HONDURAS

INSTITUTO HONDURENO
PARA LA PREVENCION DEL ALCOHOLISMO,
DROGADICCION Y FARMACODEPENDENCIA

ORDEN DE COMBUSTIBLE N® . 0348
FECHA VEHICULO /PLACA KMS. ARTICULO PRECIO. CANTIDAD TOTAL
UNITARIO (LITROS) [I.PS]' E
OvbRly A 7ok, 57«/ s YIIA /GO
Larber /?v /
LS5 Y 2% |
PDS-yr 6o
Nombre de quien AUTORIZA: Cr =276 //4';

Nombre del MOTORISTA:

ESTACION/SERVICIO:;

CC: ADMON IHADFA

CC: AUDITORIA |

Nombre del BOMBERO:
CC: SE¥. GENERALES IHADFA CC: Contabilidad IHADFA

SERVICENTRO SAN FELIPE

E.S.A. SAN FELIPE, S. de R. L.
AVE. PROCERES TEGUCIGALPA TEL. 2236-8339
h

CC: ESTACION DE SERVICIO

com

VENTA DE COMBUSTIBLES Y LUBRICANTES

SERVICENTRO JUTICALPA, Dpto. Otancho, Fte. al Estadio Tel 2785-2358 H
SERVCENTROLOMAS B Sen Jan Boso o & Tore s T, 240465
FECHA LIMITE DE EMISION 20112018 (o2 1O8 | 18

CAl: 45BAC8-FF586B-67408D-6F4E71-CB9351-6C

creprro N° 000-003-01-00 73222
_ T FIRMA  koni QO
CLENTE:  /HAPF A
; R.T.N.

REGULAR ,
DIESEL /
KEROSENE | |
ACEITES G
otros © | | pistd £l \
.f"/-—_-
Cant. letras TOTAL LPS. L )
’

1502197000210 N* 9231-15-10500-141

LA FPACTURA ES BENEFICIO
DE TODOS "EXIJALA"

= (R.T.N. 08013000236099)
ans 000-003-01-00065201 &l 000-003-01-00075200

Mmma
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INSTITUTO HONDURENO
PARA LA PREVENCION DEL ALCOHOLISMO,

GOBIERNO DE LA DROGADICCION Y FARMACODFFENDENCM
REPUBLICA DE HONDURAS IHADFA
ORDEN DE COMBUSTIBLE N® . 0349
FECHA VEHICULO /PLACA KMS. | ARTICULO PRECIO. CANTIDAD TOTAL
UNITARIO (LITROS) (LPS) -

e e %

f-oer30 )

DE)].52 (59795 | 334

Nombre de quien AUTORIZA:

Nombre del MOTORISTA:

ESTACIONISERVICIO %ﬂ //‘—%‘

CC: ADMON IH.ADFA

CC: AUDITORIA IHADFA /CC, SERV. GENERALES iHADFA

Nombre del BOMBERO

CC: Contabilidad IHADFA o !DN DE SERVICIO

e ————e e e e e e e e et et e

SERVICENTRO SAN FELIPE

E.S.A. SAN FELIPE, S. de R. L.

AVE. PROCERES TEGUCIGALPA TEL. 2236-8339
pe@hoty com

VENTA DE COMBUSTIBLES Y LUBRICANTES
SERVICENTRO JUTICALPA, Dgto. Ofancho, Fle. al Estadio Tel 2785-2360 (BRI

SERVICENTRE LOMAS, Bivd. San Juan Base fente  Tore Az Tel 2239:5068 [
FECHA LIMITE DE EMISION 20/11/2018
CAl: 45BAC8-FF586B-67408D-6F4E71-CB9351-6C

——  Crenire N°000-007-01-00 158926

 DESPRRAOPR FIRMA 1™ &Von
CLIENTE: \WADT A
R.T.N.
No. ORDEN: PLACA: MARCA
349 - 06590 T« ‘\u Rune -
CANT. | PRODUCTO Pnscm TOTAL
SUPER
REGULAR
Q- 245 DIESEL 2254 1,330 ~
KEROSENE
ACEITES
OTROS
Cant. letras \ TOTAL LPS. I.:}_’};Q =
B \0/AS e wyerem

LA FACTURA ES BENEFICIO
DE TODOS “EXIJALA"™

(R.T:N. 08019000236099)
Original: Cliente | Capia: Ciuh! mumw Formas 000-007-01-00050201 al 000-007-01-00080200
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INSTITUTO HONDURENO
PARA LA PREVENCION DEL ALCOHOLISMO,
DROGADICCION Y FARMACODEPENDENCIA

e T e

REI‘IL%??CIAE%\}:EDIE-)ENLSUMS THADFA
. 50
ORDEN DE COMBUSTIBLE N® . 035
NTIDAD TOTAL
RTICULO PRECIO. CA :
FECHA VEHICULO /PLACA KMS. Al ol oabirec (LPS)

5 0 Yot TP | | qun [P
w280 |\

TORIZA ﬁ‘“/@"%’ys" £

Nombre de quien AU y |

Nombre del MOTORISTA: =z WM/ St Firma: 4 ‘ hu v
Mﬂ//ﬁ- '% Nombre del BOMBERO: LOC. /2

ESTACION/SERVICIO: # g
CC: ADMON IHADFA  CC: AUDITORIA IHADFA CC: SERV. GENERALE

CC: Contabilidad IHADFA CC: ESTACION DE SERVICIO

———
SERVICENTRO SAN FELIPE
E.S.A. : L.

Email:puma-anfullp.@h otmail.com
VENTA DE COmMB USTIBLES v LUBRICANTES
i SLMEC S SERVICENTRO JUTICALPA, Opto. Olancho, Fie. al Estadip Tel 2785-238 [
WG 2256055 mmmw.mmammnmnmmmm :
£ FECHA LIMITE DE EMISION 207112018
CAl: 45BA CS-FFSBSB-GNOBD- EF4E71-089351-SC

creorro N 0000030100 173973

SUFER EF 801 : DESPACHADO POR C M€ FIRMA U : _—'_
45,00 | JREN. — = oo
¥ =K HI Nd 'R . dmc’\ :
AL 'L S UL u‘ - d ? S\J
HNO e ’ REGULAR < ’
| [ oEser I i
: || kerosene [ [

|| acemes ] |
| [orros ] {
I L
l 2

ES CoMEsn _ Cant. letras 5 TOTAL¢PS. JL‘S\- C_V—I :

I R TN.15021970002100 p\» 9231-15-10500-141

LA FACTURA ES BENEFICIO
DE Tobos TEXIJARA"

; E RMA R.T:N. 08019000236099
A ol U2 O o™ Forms 000-003-01-00065201 a 000-003-67-2375200



*k ok *

INSTITUTO HONDURENO
PARA LA PREVENCION DEL ALCOHOLISMO,
DROGADICCION Y FARMACODEPENDENCIA

— 2

GOBIERNO DE LA

REPUBLICA DE HONDURAS THADFA
3 g r
ORDEN DE COMBUSTIBLE N®* . 0255
FECHA VEHICULO /PLACA KMS. ARTICULO PRECIO. CANTIDAD TOTAL
UNITARIO (LITROS} (LPS) -

e ot/ | e\l 9.2y L 140.0
f 7/4/1@;/&/w 4 s H2-3Lo| 1o

. |
ﬁ&é”}? ﬁj {@\ " // qé o0

7 Z ' -
J‘\
/‘9‘ M&Cf-ﬁr Nombre del BOMBERO:

ESTACION/SERVICIO:
CC: ADMON IHAE{ cc: AUDITDR%& CC: SERV. GENERALES IHADFA CC: Contabilidad IHADFA CC: ESTACION DE SERVICIO

SERVICENTRD JUTICALPA, Dot Qiancho, Fte. 31 Estadia Tel 27852288 DIA- | mEe ] 2B
SERVCENTROLOWAS, B 1 iz oo Tore g Tl 230 [ AN
FECHA LIMITE DE EMISION 20/11/201

CAl: 4584 C8-FF586B-67408D-6F4E71-CB9351-60

creorre N° 000-007-01.00 355602

DEPAHOOPR — — o ST
CLIENTE: n::;?.;v,q DEA o '
{ R.T.N. : v
255" | | 1037363 trte il -
CANT. | PRODUCTO| PRECIO TOTAL
2. 340 super 26166 1190100
REGULAR i E ]
| | omeEseL I Sy
|| [kerosene | 1\ |
| [Acemes ka2 V \ |
| [omros | =
4
|

Cant. letra / TotaLies. | 1 /&0 bo

i = & ) :
igraphics Jel. 23 1-15-10500-141
! LA FACTURA Es BENEFIc;
DE TODOS “ExiiaLa~ =

e F vt (RT.N. 08019000236099)
2 Conlabiidad Formas DGG-BG?-O!-OOGSONT&IOGO-M?-N-ND&OM
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INSTITUTO HONDURENO
PARA LA PREVENCION DEL ALCOHOLISMO,
DROGADICCION Y FARMACUDEPENDENCIA

2

GOBRIERNO DE LA
REPUBLICA DE HONDURAS

THADFA
ORDEN DE comBUSTIBLE N® . 0256
FECHA VEHICULO /PLACA KMS. ARTICULO PRECIO. CANTIDAD TOTAL

g

0/ é UNITARIO (LITROS) (LPS) -
%ﬁ’/ 2 Dot -
X 71.750

99.59, l.305
/ 7)( }z {3

/V ~ 00 35 (\ﬂ

7 =
(e R C e =
Nombre de quien AUTORIZA:

Nombre del MOTORIS‘!’A-M ?“( o %{a’ <o/

ESTACION/SERVICIO: / . ’M/‘%I\mmbredel BOMBE
CC: ADMON |HARS&m CC: AUDITORIA |HA19{ CC: SERV. GENERALES IHADFA

RO:

CC: Contabilidad IHADFA CC: ESTACION DE SERVICIO

SERVICENTRO SAN FELIPE

E.S.A. SAN FELIPE, S. de R. L.
AVE. PROCERES TEGUCIGALPA TEL. 2236-8339

Email:p com
VENTA DE COMBUSTIBLES Y LUBRICANTES
SERVICENTRO JUTICALPA, Dpto. Otancho, Fte: al Estadio Tel 2785-2368 (6

SERVICENTRO LOMAS, Blvd. San Juan Bosco frents a Tome Alianza Tel, 2290:5056
FECHA LIMITE DE EMISION 20/11/2018 . :
CAl: 45BAC8-FF586B-67408D-6F4E71-CB9351-6C

1505 G0 AN 000050100 058968
1305.0 (DEPRCHADOOR fc)u;m FRVA_ 97 L}m
CLIENTE: _LHAD FA

R.T.N.
No. ORDEN: PLACA: MARCA:
256 N'_- { "ﬁpx FE)\'CJ Fl(‘.
CANT. |PRODUCTO| PREcio | ToTa
SUPER
REGULAR

7> ) DIESEL 21571 138
KEROSENE i

/ s /
T Towos 7730
/

LA FACTURA ES BENEFICIO
DE TODOS CEXIJALA™

(R.T.N. 08019000236099)
ol acmmw Formas 000-005-01-00050201 al 000-005-01-00060200
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INSTITUTO HONDURENO
PARA LA PREVENCION DEL ALCOHOLISMO,
DROGADICCION ¥ FARMACODEPENDENCIA

2

GOBIERNO DE LA
REPURLICA DE HONDURAS

IHADFA
ORDEN DE coMBUSTIBLE N® . 0254
FECHA VEHICULO /PLACA KMS. ARTICULO PRECIO. CANTIDAD TOTAL

UNITARIO (LITROS) (LPS)-
JJeblbt vdr e bt | Gbugse iGE0H
' / /My/ Vs 244

893>

z
Nombre de quien AUTORIZA/:/} (:"/74:;, =
Nombre del MOTORISTA: /'%’ /ﬁ/ (/(?o,. S

Firma: .

ESTACION,’SERVICID/: Nombre del BOMBERO:

CC: ADMON IHADFA CC: AUDITORIA IHAD'/ cc: SEéSNERALES IHADFA

CC: Contabilidad IHADFA CC: ESTACION DE SERVICIO

e . —— . et e e el e s . . et e et S S e e

- PUMIR e

SERVICENTRO SAN FELIPE

E.S.A. SAN FELIPE, S. de R. L.
AVE. PRCLCERES TEGI.ECJG%EPA TF!-_'.‘:235-8339
VENTA DE COMBUSTIBLES Y LUBRICANTES
SERVICENTRO JUTICALPA, ot Ofancho. e 3 Estadio T 27852358 (T
SERVCENTRO LOMAS, B San Juan Bosco e 3 Tore Alanza To 2230.5958 |
FECHA LIMITE DE EMISION 20/11/2018

CAl: 45BAC8-FF586B-67408D-6F4E71-CB9351-6C

creorro N° 000-009-01-00 158892

eS0T FRVA A Ny
cLENTE: T HAD FA [
R.T.N. .
2HT PET3R3 Mileay KGR
CANT. | PRODUCTO| PRECIO |  TOTAL
46,3806)| super 26.66[1250 |0p
; REGULAR
) DIESEL 4
KEROSENE -+
ACEITES ista ] |
OTROS L e
Cant, letras TOTAL LPS. 72@ oTa)

LA FACTURA ES BENEFICIO
DE TODOS “EXIJALA"

RN RMA —(R.T.N. 08019000236099)
0 gl Ol 1 WﬁﬁWLomsom al 000-009-01-00060200
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g INSTITUTO HONDURENO

a- PARA LA PREVEN:
GOBIERNO Iy CION DEL ALCO
REPURLICA DE HONDURAS DROGADICCION ¥ Fﬁ&MAfDDEPE&E&C?A
IHADFA

ORDEN DE COMBUSTIBLE N® . 0257
KMS. ARTICULO

FECHA VEHICULO /PLACA

PRECIO. CANTIDAD TOTAL

195)8 &7 Sbstt S T D R

DLl | o e
,ézg/«.reoﬁ/ 2625 | (3 yo.(s
(4

Yoo

N FL5Ew

Nombre de quien AUTORIZA: !‘;m/é’:'
Nombre del MOTORISTA:’//% Mf@?
EsrAcmN;ssnwcm/%wﬂ = Firmi»»"'r‘

e
CC: ADMON IHADFA  CC: Aummmm ‘( T
; C: SERV. GENERALES IHA
DFA

Firmay selloss

CC: Contabilidad IHADFA CC: ESTACION DE SERVICIO

SERVICENTRO SAN FELIPE

E.S.A. SAN FELIPE, S.de R. L.

AVE. PROCERES TEGUCIGALPA TEL. 2236-8339
Emnil:pum&sam‘a“po@hutmall.nom

VENTA DE COMBUSTlBLES Y LU BRICANTES
SERVICENTRO JUTICALPA, Dpto. Olancha, Fie. & Estadio Tel 7852380 (A L E ANO

; g
SERVICENTROLONAS, v San Juan Bosco frerte  Tore Alana Tel 2206-5%68 mmﬁ
() 1 1)

FECHA LIMITE DE EMISION 20/11/2018
CAl: 45.BACB-FF586EI-674OSD-6F4E71~CB§351-SC

eacTuRA No ()).099.01.00 158961

TR AL AFIRMA MO \On
e 2 OMNAD YA
R.T.N. i ;
No. ORDEM: PLACA; Y }‘RC‘.A:
CANT. |PRODUCTO| PRECIO ~ TOTAL
2 - /
O.D b= 26 6L 2 OYOND
REGULAR 1
DIESEL \
KEROSENE I
ACEITES F1 A\
otRos St~ l
Bl l
Cant. !etrgs TDTAL{PS. ; O
Indugraphics Tel, 755 R.T. 7000, if -15-10500-141
Y/ LA R S SIoALA”
— RTN. 08019000236099)

gt G 1. Capa Cliln 1 Ca Formas 008-01-00050201 al 000-009-01-00060200
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a INSTITUTO HONDURENO

PARA LA PREVENCION DEL ALCOHOLISMO,
GOBIERND DE LA DROGADICCION Y FARMACODEPENDENCIA
REPUBLICA DE HONDURAS

IHADFA
ORDEN DE comBUSTIBLE N® . 0258
FECHA VEHICULO /PLACA KMS. ARTICULO PRECIO. CANTIDAD TOTAL
7

, | unimario (LITROS) (LPS)-
I{%ﬂya ﬁf;’&ﬁfr Orer2/ 5948 | 25 15| 517

forte N-J003% \Q
P
O\

.f
Nombre de quien AUTDRI/ ¢ / /‘Q‘ . Firma v‘ el

Nombre del MOTORISTA: "f}' Firma: & /
”“7/ loexaids M
ESTACION/SERVICIO: /o Nombre del Bomero: \QC 0! €oG
CC: ADMON IHADFA CC: AUDITORIA IHADFA CC: SERV. GENERALES IHADFA CC: Contabilidad IHADFA

CC: ESTACION DE SERVICIO

-
SERVICENTRO SAN FELIPE

E.S.A. SAN FELIPE, S.de R. L.

AVE. PROCERES TEGUCIGALPA TEL. 2236-8339
Email:pumasanfelipa@hotmail.com

VENTA DE COMBUSTIBLES Y LUBRICANTES
SERVICENTRO JUTICALPA, Dpto. Olancho, Fle. al Estadia Tel 2785 2358 bra |
SERVICENTRO LOMAS, Bivd. San Juan Bosoo Fente & Tore Afanza Tel 2230:6958 [
FECHA LIMITE DE EMISION 20/11/2018

CAl: 45BAC8-FF586B-67408D-6F4ET71-CB9351-6C

CREDITO Eﬂ; 000-007-01-00 359467
(ESPANORR: [ FIRWA

CLIENTE: T HADFA
R.T.N. -
258" W-I80%R [ ford Kancier
CANT. | PRODUCTO| PRECIO TOTAL
SUPER
REGULAR
257335 | piEseL 6212 599100
KEROSENE
ACEITES =
OTROS T~ scfa
W
nt. letras TOTAL LPS. 591. 60
E)mm@n 05 Selenta § oiele :

Indugraphics Tel. 2224-0755 R.TN. 150219?000!?001’\1 9231-15-10500-141

LA FACTURA ES BENEFICIO
DE TODOS “EXIJALA"

(R.T.N. 08019000236099)
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INSTITUTO HONDURENO
PARA LA PREVENCION DEL ALCOHOLISMO,
DROGADICCION Y FARMACODEPENDENCIA
THADFA

GORIERNODE LA
INDLTRAS

REPUBLICA DE HOND{
ORDEN DE COMBUSTIBLE N® . 0259
FECHA VEHICULO /PLACA KMS. ARTICULO PRECIO. CANTIDAD TOTAL
N & UNITARIO (LITRDS] (LPS) -

%a‘éw 7 | 2¢co | H.95%]| ni¢ (o
7 .
U s a0

= 2 .
| G s e e
Nombre de quien AUTORIZA: = « T Firmay
“ /(;Mﬂ/‘l/ ,‘{9 o'
Nombre del MOTORISTA:—, - - Firma:

ESTACION/SERVI |0/0 o'k /4%4?& Nombie dal BOMBERD:
CC: ADMON IHADFA CC: AUDITORIA |M CC: SERV. GENERALES IHADFA CC: Contabilidad IHADFA CC: ESTACION DE SERVICIO

SERVICENTRO JUTICALPA, Do Ofanche, Fie, a Estagia Tal
LOMAS, B 531 Juan Bosoo frente a Tome Alga T

CLIENTE:
R.T.N. =
M. OR -
, Zg} - LAC‘A: M ¥
Lo | M\ oo
SUPER LYo | S hrb-|)
REGULAR
DIESEL
KEROSENE
ACEITES
OTROS
— ] 4
iS
Cant. Fetﬁ TAL ¥
_ Lrg. .| 5,
) [+~ Ld \I(j
Ind) TeA2224-085% R TN 150, ?0002100!\!‘5231?5-!0

LA FACTURA Es
E|
DE TODOS “Exignt 4.C!O

- N B | RITA RTIN 0
e 8 | -I.N. 0801900
I'_va: Ie2. Cop: Comabiigad Formas 00&003—01-00065201 &l Mfiiai?:fn



F-01

—=i EJECUCION DE GASTOS Gestion: 2018
Republica de Honduras
R_EGA_F01FO7
‘ Impreso por: NORDON EZ2
28/08/2018 13:46:50
'ROD
. i B 2 - o o= - Pégina 1 de 1
' - e e | pocumenros DE: —
Lugar: Dl'striln Central - Fecha Elaboracion: 27/08/2018 Precompromiso 00259
i e A T Aol D g Compromiso 01
. Inst. Hond Prev. t. d ohol., : ; e
i Institucion: 0507 | Inst Hondurefio para Prev. y Trat. del Alcohol, Drog.y Farm. Devengado ~ 6
| Gerencia Administrativa; | 001 | GERENCIACENTRAL i Secuencia S
| DIVISION ADMINISTRATIVA ! Sons0nes
Unidad Ejecutora: [ 003 | SIS SO, | Contables
i REGISTRO DE: Precompromiso | X | Compromiso | X | Devengado | X | Regularizacién J
| BENEFICIARIOS: = K = Cogersl
[ “fal =3 = et il Ti 4] NodeDocumenlo g Bam:byﬁlenh' == BOR
|  Nombre o Razén Social | Hpoy BRESONS : Seboadore =
b 3 El Tipo | Documento | Cédigo | Cusina ' (importe
RILMAC IMPRESORES S. DER.L, DE C.V, | RTN | 0801900813314 00007 730013641 20,297.50
DOCUMENTOS DE RESPALDO = e SR ) e
Tipo de documento MEMORA SRS [MEMO-DA-220-2018
______ Denominacién b N deD S No.Doc FO1 Origen
—27/08/2018 | [ 27/08/18 |
Fecha de R i6 Fecha de Vencimiento Proceso de Compra No Fecha Firma origen
CLASE DE GASTO: - B
Servicios Personales [ | Bienesdeuso = Transferencias [
Servicios Profesionales y Técnicos I__ Construcciones Otros :'
Bienes y Servicios [X] Deuda Publica | Pasajes y Viaticos |
~ OPERACIONES CONTABLES :  Anticipos = |  DeudaPiblica’ |  Devoluciones | | Otros
FUENTE DE FINANCIAMIENTO: 12 Recursos Propios SIGADE TRAMO:
= Dencminacién =
BIP: TIPO:
ORGANISMO FINANCIADOR: 99 Misma Institucién
. Denominacién | CONVENIO:
IMPUTACION =l === e i = —— =R
: , e g i IMPORTE IMPORTE
PRO |SUB PROY : ACT | OBJ | BEN CUENTA DESCRIPCION | MONEDA MONEDA Dif.
| OBRA GTO | TRAN | CONTABLE | NACIONAL EXTRANJERA Camb.
Sl | . 4 | e = :
01 | 00 | 000 | 001 334{}0 0000 | |Prnductos de Papel yCanon 20,297.50 0.00 000
011001 0001 001 (33400 QOCO | = [°™* ol 2 = e =l = = - . —
TOTAL AFECTADO 20,297.50 0.00 0.00/
SON: VEINTE MIL DOSCIENTOS NOVENTA Y SIETE 50/100
| TOTAL DEDUCCIONES 0.00 000  0.00
i TOTAL RETENCIONES 0.00 0.00 0.00|
| MONTO A PAGAR 20.29?,50 0.00 G.OCJI'
T T CUENTASBANCARIAS == = i~ ===
|paGo PoR coucw?ﬁ%"fg@%“u?eﬁ;?gfgm STIKERS CON IMPRESION FULL COLOR PARA USO DE CodigoBanco: | . 1 | | ~ TGR-CUENTA UNICA EN MONEDA NACIONAL =
| ESTE INSTITUTO. SEGUN MEMO-DA-220-2018. Nombre
| Cuenta Origen/CUT =00 = o T 1101010006181 o= 5"
[ Nilmero de Cuenta s
Libreta == 55070011201 5

MONEDA:

Codigo: HNL Descripcién LEMPIRAS

Verificado por:  NORDOREZ2 Aprobado por:
NADIA ABIGAIL ORDONEZ FLORES

27/08/2018 14:57:00

Fecha y hora:

CUENTA [ LIBRETA

Ndmero de Libreta

IHADFA-RECURSOS PROPIOS

KPADILLA1
KATTIA MIREYA PADILLA PELAYO

Fecha y hora: 27/08/2018 15/ 02:37

Firmado por:  asanTOS11
ALEX VIRGILIO SANTOS MORENO

Fechay hora

27/08/2018 15:04:01
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= o INSTITUTO | HONDURENO
P e St PARA LA PREVENCION DEL ALCOHOLISMO,
> DROGADICCION Y FARMACODEPENDENCIA
! IHADFA

MEMORANDUM No. DA-220-2018.

PARA :GERMAN J.GUZMAN
JEFE DE CONTABILIDAD Y PRESUPUESTO

; M s
DE : LIC.KATTIA PADILLA PELAYO KA QeeC et
JEFE DE LA DIVISION ADMINISTRATIVA Y.
RECURSOS HUMANOS

ASUNTO: LO DESCRITO

FECHA : 27DE AGOSTO DEL 2018

Por este medio se les instruye procedan a elaborar pago correspondiente a nombre
de RILMAC IMPRESORES por concepto de compra de TRIFOLIOS Y
STIKERS con impresion full color para uso de esta Institucion.

Se adjuntan documentos para soporte.

v FO I1H# 259
7['45 12

Atentamente.

CC.: archivo




ORDEN DE COMPRA

Sefiores: RILMAC IMPRESIONES, S.DE RL.

Por este medio se estd solicitando el siguiente producto.

PRODUCTO _
CANT. DESCRIPCION PU TOTAL
4,000 | TRIFOLIOS, IMPRESO A FULL COLOR TIRO Y 2.80.00 11,200.00

RETIRO, EN PAPEL BOND -20 7DISENOS
DIFERENTES ,TAMANO 8.5X11PULGADAS .

SUD TOTAL | 11,200.00

15% 1,680.00
TOTAL | 12,880.00
,-?&.f ‘ rf: )
PO 15/AGOSTO/2038 "
dg} i -"’--- )
\ e 5SSk

Key O

Licda. Katia Padillg: -

/1/574’ ‘%f/w,é/by 'gﬁé/(/ﬂb,& ,aé

S SH /e ry T Do =
72// 2y 7{’7"4 =9 e E;@é
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S nR05A
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FACTURA
RILMAC IMPRESORES, S. DE R.L. DE C.\. N
Col. La Canada, Fte. a Gasolinera Texaco Nueve Mundo, RTN. 08019008133144
® 2 cuadras arriba del Anillo Periférico, CAl. FC7696-9AEBC4-084B8E-7013D5-8019F2-1A
PBX: (504) 2245-1625 / 28, Fax: (504) 2245-7088
RI LMAC E-mail: gerencia@rilmacimpresaores.com No 000_00 1 _0 1 _000028 1 9
impresores www.rilmacimpresores.com )
[ cuewe  IHADFA ) e S A
23 Agosto 2018
RTN. 08019995334552 TELEFONO:  2230-4488 _ . .
F 1 | ORDEN DE
pireccion: COL. RUBEN DARIO, CONTIGUO A LA EMBAJADA DE VENEZUELA COMPRA N°:
CONDICIONES: CONTADC CREDITO DiAs COTIZACION N°
ARG rd
\
CODIGO DESCRIPCION CANTIDAD PRECIO TOTAL
2886 TRIFOLIOS IMPRESOS A FULL COLOR TAMANO 8.5*11 4,000 2.800 11,2000&3
EN BOND B-20.
2887 STICKERS TAMANO 7*9 FULL COLOR. 500 12.800 6,450.00
g
&
£ é‘f’f‘- M,;:;?\
18 - Y sustomaL L 17,650.00 )
o Condiciones de Venta - . ; ! :
E‘ Por cheque devuelto se cobran L. 500.00 mas el recargo del :'uﬂ- (2 2245.16; }I DESCUENTO L 0.00
2| Banco = ; AV VALORNETO L 17 650.00
- Después del vencimiento tendra un recarge del 5% W\ o -
3| mensual deinterés sobre ef salda. . \S P iu:;/ 15% IMPTO. 5/V. L. 2,647.50
H FIR AC IMPRESBRES—— TOTAL L 20,297.50 )
gﬁﬂ%ﬁg VEINTE MIL DOSCIENTOS NOVENTA Y SIETE LEMPIRAS CON 50 /100 j
Rango Auterizado: 000-001-01-00002801 &) 000-001-01-00003200 1raOriginal: Clients
No. de Ordén de Compra Exenta: Facha Limite de Emisian: 10/08/2019 2da.Original: Cu_ntabulid_an
Copia: Archivo

No: Constancia de Regrstro de Exanarados.

: LA FACTURA ES BENEFICIO DE TODOS, jEXLIALAI
No. Registro de la SAG:

PAGARE
DEBEMOS Y PAGAREMOS POR ESTE PAGARE INCONDICIONALMENTE A LA ORDEN DE RILMAC IMPRESORES, S. DER.L. DEC.V.

EL DIA DE DEL 201 LPS.

LA CANTIDAD DE LPS. = e

SI ESTE PAGARE NO FUERE CUBIERTO A SU VENCIMIENTO QUEDAMOS OBLIGADOS A PAGAR INTERESES MORATORIOS AL 5% MENSUAL SOBRE SALDOS
INSOLUTOS.

TEGUCIGALPA, M.D.C. BIE DEL 201

Nombre Receptor Firma y sello




20/8/2018

http://oficine

CONSTANCIA ELECTRONICA DE SOLVENCIA FISCAL

VAT AN

51-18-10500-19694

La DIRECCION REGIONAL CENTRO SUR en cuya jurisdiccion se encuentra el domicilio fiscal del solicitante,
Identificado como:

Nombre y Apellido 0 Razén Social: RILMAC IMPRESORES SDERLDECV
Con Registro Tributario Nacional: 08019008133144

Hablendo presentado la solicitud electrénica con ndmero 151-18-10500-19694 en fecha 20/08/2018, v Recibo
Oficial de Pago No. 25416410713 de fecha 20/08/2018 por el monto de L. 200.00 bajo el concepto de Actos
Administrativos.

Luego de revisadas las Bases de Datos del Sistema de Gestion Tributaria (ETAX), se ha podido establecer lo
siguiente:

ETAX: NO existen registros de Omisiones en la presentacion de Declaraciones,

ETAX: NC existen registros de Deudas.
Por lo antes expuesto se OTORGA la SOLVENCIA FISCAL al solicitante,

La presente Constancia tiene una vigencia de treinta dias calendario a partir de la fecha 20/08/2018
hasta 18/09/2018, la misma no aplica para el Articulo 213 del Decreto 170-2016.

Sin perjuicio de las facultades de revision y fiscalizacion de esta Administracian Tributaria y de los resultados que
de ella se produzcan.

DENIA ELIZABETH MARTINEZ FLORES
COORDINADORA DE CUENTA CORRIENTE DE LA DIRECCION R.C.5,

(*) Es obligacion del destintaric de la presente Constancia verificar su validez a través de
Intermet en la direccién http://constancias.sar.gob.hn/, ingresande el nimero 151-18-
10500-19694 o mediante el siguiente cddigo QR:

2589...

m
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CONSTANCIA ELECTRONICA DE ESTAR SUJETO AL REGIMEN DE PAGOS A CUENTA

I Al

01-18-10500-36239

La DIRECCION REGIONAL CENTRO SUR en cuya jurisdiccién se encuentra el domicilio fiscal del solicitante,
identificado como:

Nombre y Apellido o Razén Saclal: RILMAC IMPRESORES S DER L DE € v
Con Registro Tributario Nacional: 08019008133144

Habiendo presentado la solicitud electrénica con nimero 201-18-10500-36239 en fecha 03/07/2018, y Recibo
Oficial de Pago No. 25416112181 de fecha 03/07/2018 por el monto de L. 200.00 bajo el concepto de Actos
Administrativos.

Luego de revisadas las Bases de Datos del Sistemna de Gestion Tributaria (ETAX), se ha podido establecer o

siguiente:
ETAX: S1 existen Registros de Pagos a Cuenta.
ETAX: NO existen Registros de Deudas.
ETAX: NO existen Registros de Omisiones en la presentacion de Declaraciones.

Por lo expuesto se OTORGA al solicitante la presente CONSTANCIA ELECTRONICA DE ESTAR SUJETO AL
REGIMEN DE PAGOS A CUENTA, para el periodo 201801, segin declaracién 35730121910, presentada el
25/04/2018, la presente Constancia vence el 01/10/2018.

Sin perjuicio de las facultades de revision y fiscalizacion de esta Administracién Tributaria y de los resultados que
de ella se produzcan.

ENIA ELIZAB MARTINEZ FLORES
COORDINADORA DE CUENTA CORRIENTE DE LA DIRECCION R.C.S.

(*) Es obligacion del destintario de la presente Constancia verificar su validez a través de
Internet en la  direccidn http://constancias.sar.gcb.hn{ConstanciaPagosCuenta‘aspx,
ingresando el nimero 201-18-10500-36239 0 mediante el siguiente codigo QR:

http:fioficine

m
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' EJECUCION DE GASTOS e
Reptiblica de Honduras S
A_FO1FO7
Impreso por: NORDOR EZ2 R_EGA_FOIF
30/08/2018 10:36:14
PROD
— ——te e W == = . B . s _ Pégina 1 de 1 =
R = ol e = o o | bocumenTos pg: ==
| Lugar: ~ Distrito Central ~ FechaElaboracién: 29/08/2018 Precompromiso 00262
| I i | 0507 | Inst, Honduref P Trat. del Alcohol.,D F. ! SO NG 01|
i H 7 | Inst, Hondurefio para Prev. y Trat, cohol., .y Farm, — =
nstitucion L0507 | Inst. Hondurefio para Prev. y Trat. del Alcohol,.D rogyram. | Devengado TR
Gerencia Administrativa; 001 | GERENCIA CENTRAL — % | Secuencia 00 |
B i | —
== Operaciones
Unidad Ejecutora: 003 | DIVISION ADMINISTRATIVA =S antab!es
REGISTRO DE: Precompromiso | X | Compromiso X Devengado | X | Regularizacion |
!___B'Eﬂlﬁ01{RTES:'__ =TS e = PR T el B iz cail
| Nombre o Razén Social iy = ~|_ThoyNodeDocumemto  BancoyCusnta_ e
i W M NI = = s . .Tpo | Documento | Cédigo |  Cuenta [ importe
REGISTRADORES INTERNACIONALES DE TIEMPO DE HONDURAS S DE R L RTN |  08019000236320 | 00018 5601000002 1,265.00
 DOCUMENTOS DE RESPALDO = T e e D
Tipo de documento MEMORA MEMORANDUM |MEMO-DA-221-2018 |
= s  Denominacien Numero de Document s No.Doc FO1 Origen
_29/08/2018 | _29/08/18
Fecha de Recepcién Fecha de Vencimiento Proceso de Compra No Fecha Firma origen
CLASE DE GASTO: : =
Servicios Personales [] Bienesdeuso | | Transferencias
Servicios Profesionales y Técnicos it Construcciones Otros =
Bienes y Servicios r-x Deuda Piblica | | Pasajes y Viaticos =
| OPERACIONES CONTABLES :  Anticipos | Deuda Piblica | Devoluciones | |  oOtos ||
FUENTE DE FINANCIAMIENTO: 11 Tesoro Nacional | SIGADE TRAMO:
= - = ~ Denominacidén |
BIP: TIPO:
ORGANISMO FINANCIADOR: 1 Tesoreria General de la Rapiiblica - Efectivo
T Teueateaslin ] T i
PR ~ IMPUTACION e =y 3 = T =] e e e e —
[ e SRS LN — -~ | IMPORTE IMPORTE
1 T I I
| ACT OBJ @ BEN CUENTA DESCRIPCION MONEDA MONEDA Dif.
PRO|SuB| PROY OBRA GTO  TRAN | CONTABLE | NACIONAL EXTRANJERA Camb.
11 | 00 000 -5_902 | 39560 0000 Materiales y Suministros Odontoldgicos 1,265.00 000  0.00
AD 1,265.00 0.00 000
SON: UN MIL DOSCIENTOS SESENTA Y CINCO 00/100 s |
| TOTAL DEDUCCIONES 0.00 0.00  0.00
| | TOTAL RETENCIONES 0.00 0.00 0.00
' MONTO A PAGAR 1,265.00 000 000
& U ReaEEE o A | CUENTASBANCARIAS . R
iPAGOMRCDNCE;ﬁ%“:gpgmg;EDZE%%LmMDRDEHUELLADM:TILAR PARACONTROL | CodigoBanco: [ 1 | I TGR-CUENTA UNICA EN MONEDA NAGIGNAL |

| DE PERSONAL DEL CAl DE TEGUCIGALPA. SEGUN
CUENTA POR LO QUE NO SE HACE RETENCION DE

IMPUESTO SOBRE VENTA,

MONEDA:

Cdodigo: HNL Descripcién LEMPIRAS
|
| Verificado por: NORDORNEZ2
NADIA ABIGAIL ORDOREZ FLORES

Fechay hora: 20/082018 125513

Aprobado

Fechay h

MEMO-DA-221-2018. ¥ ESTAN SLIJETOS A PAGOS A

| Cuenta Origen/CUT

Libreta

KATTIA MIREYA PADILLA PgU\YO_

ora: 29/08/2018 13:34:09

2 LR A T —

* Nomero de Libreta

CUENTA | LIBRETA IHADFA-FONDOS NACICNALES
por:  KPADILLA1 Firmado por:  ssantostt

ALEX VIRGILIO SANTOS MORENO

Fm:ha_y hora: 29/06/2018 13:41.09
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23 INSTITUTO  HONDURENO
gl PARA LA PREVENCION DEL ALCOHOLISMO.

Gl DROGADICCION Y FARMACODEPENDENCIA
GOBIERNO DE LA IHADFA
REPUBLICA DE HONDURAS

MEMORANDUM No. DA-221-2018.

PARA :GERMAN J.GUZMAN
JEFE DE CONTABILIDAD Y PRESUPUESTO

A PREVERS

ok Y&

TR AC A T
RREACGD :,J

(g
ol
oS

DE : LIC.KATTIA PADILLA PELAYO lé’\D :
JEFE DE LA DIVISION ADMINISTRATIVA
RECURSOS HUMANOS

ASUNTO: LO DESCRITO

FECHA : 29 DE AGOSTO DEL 2018

Por este medio se les instruye procedan a elaborar pago
correspondiente a non}bre de ITR HONDURAS por concepto de
reparaciéon de reloj de huella dactilar para control de personal y
revision general del lector de huella, mano de obra para uso del
personal del CAI ubicado en Tegucigalpa.

Se adjuntan documentos para soporte.

FoirH 262 PR

+e 72
Atentamente. - | M )/ AU y
.

[ 0

Col. Rubén Dario, Circuito Choluteca B, Casa # 2109, Tegucigalpa, M.D.C. Honduras Tel: (504) 2239-448
Servicio Telefonico de Ayuda en Adicciones Tel: 2238-9349 / www.ihadfa.hn
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Cal, Amenca, blogue 1 casa 1808 Apdo. Passzl 30753

/;7@*\\ ITR de Honduras, S de R.L.

@ i Ly Torconin Distirg Central Tel {504} 22323061 Fax- (50<) 22347913
T dety  E-mail. deastilo@irdehonguras com + vargas@Etrtehonduras com
& Pagina Wed: wwnw itrdenonduras com

Teaaas R.T.N. FENK26-f / 8013000236320
CAl: 6A2ADA-15CE3F-4E4BAE-19591C-FEQCEC-FE

FACTURA
Ne. 000-001-01-00001337

s = \
SENORES: |11apFA FECHA
POION: 0/COMPRA N°
IRECCION: ) RUBEN DARIO e
S/BODEGA N¢ VENDEDOR
TEL 2239-4488 RTN. 08019995334552 25507 NELSOB
CANTIDAD | DETALLE PRECID UNITARIO | TOTAL L.
i
! REPARACION DEL RELOJ DE HUELLA DACTILAR
: PARA CONTROL DE PERSONAL [
| MODELO F-11 S# E06121107314 f
| MARCA BIT INGRESO TALLER# 9800.
REVISION GENERAL REPRACION DONDE VA
LECTOR DE HUELLA CAMBIO DE:
2- TORNILLOS SUJETADORES DEL LECTOR 50.00 100.00
MANO DE OBRA............ 1,000.00 ; 1,000.00
i
i
i
SON: UN MIL DOSCIENTOS SESENTA Y CINCO I
LEMPIRAS EXACTOS: ;i S '
|
! |
| ORDEN DE COMPRA EXENTA NO.: !
REGISTRO DE EXOMERADOS NO.: i
& /ﬂfmsmo SAG NO. |
ccéimj.i c\;;fsa‘;l;ﬁo:fé?s I?:L:.N‘.A- u:gER»«I\" . 2 COFIA AMARILA: CONTABILIDAD SUB-TOTAL L. | o
|.BECIBI CONFORME - | ’
f _ 15% IMPUESTO S/ VENTAS L. : 165.00
ikt Ly 126500 /

£
L‘yfaabg-aﬂ beneficio de todos, Exijala”

FECHA LIMITE DE EMISICN, 17-A3R1L-2018

https://mail.google.com/mail/u/0/?tab=wmi#inbox/FMfcgxvzKQfrldzZKdGBbsJDJbD TxJnG?projector=1&messagePartld=0.1

fangn: (00-001 41 OUSHIBO1 al DD 001-01-00002300

Arer Fromocionales 5 de R L | BT NOBOI9D15797440 | Mo Corbcadu 823116 10500 |6
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ITR de HONDURAS, Sde R.L.

° Col. América, Bloque 1, Casa 1808, Apdo. Postal 30753
Toncontin, Comayagtiela, M.D.C.
Tel.: PBX (504) 2234-3061 / Fax; (504) 2234-7915
E-mail: dcastillo@itrdshonduras.com www.itrdehonduras.com

Juan 3:16
INGRE DEL TALLER N° 09800

PO WIS Y5 e =0t JOIS

Hemos recibido -pﬁi su reparacion el siguiente equipo:
Senores: Fax:

Reportar a: Y- STSK

| TIPO MARCA MODELO SERIE i ACCESORIOS EXTRAS

F

ol o /] &\%ﬁ/@?ﬁ/‘/ MO P28 — TrorS/or-)ndds
Falla reportada: ertr er7or &Z{Sdﬂj il Ao L0 Lplo lo 1%

Letor ondido ¥~ <gcar /vy

A de /S /2 a/ﬂ-,?Bcego_S@cJ
e J -—@T@“‘ﬂ/ﬁ %

IMPORTANTE: Para retirar su equipo debe presentar este documento.

El cliente se compromete a pagar la elaboracién del presupuesto, si la reparacién no es aceptada.
Sialdiorﬂenoraﬁmmequlpodasmésdesomasdemﬁﬁcado.rrnquedmﬁanlaliberlnddavondedopammwperarlo&‘mrﬁdo.
“Todo servicio técnico es estrictamente al contado®. GARANTIA: 30 dias en la falla corregida.

En caso de no aceptar el presupuesto, la revisién tiene un valor de Lps.




ITR de Honduras, S de R.L.

FECHA LIMITE DE EMISION: 17-ABRIL-2019

. i ; Col. América, blogue 1, casa 1808, Apdo. Postal 30753, FACTU R-A
T Toncontin, Distriro Central Tel.: (504) 2234-3061 - Fax - (504) 2234-7915
I “ E?;ca?l: d[::as;]?iulgit:i:gzndﬁras.comj . |vargas@'rtr::hﬂfuiur;s,cnm NO. 000'001‘01'000[] 1 937
Pagina Web: www.itrdehonduras.com
Juan 3:16 R.T.N. FENK26-N / 08019000236320
CAl: 6A2ADA-15CE3F-4E4BAE-19591C-FEIC6C-FE
| g ’ <
SENORES: IHADFA FECHA
AN 0/COMPRA N°
BIREGCRN: COL. RUBEN DARIO
S/BODEGA N° VENDEDOR
TEL: 2239-4488 RTN:  08019995334552 25507 NELSO B
CANTIDAD DETALLE PRECIO UNITARIO TOTAL L.
REPARACION DEL RELOJ DE HUELLA DACTILAR
PARA CONTROL DE PERSONAL
MODELO F-11 S# E06121107314
MARCA BIT INGRESO TALLER# 9800.
REVISION GENERAL REPRACION DONDE VA
LECTOR DE HUELLA CAMBIO DE:
2- TORNILLOS SUJETADORES DEL LECTOR 50.00 100.00
MANO DE OBRA............ 1,000.00 1,000.00
SON: UN MIL DOSCIENTOS SESENTA Y CINCO
LEMPIRAS EXACTOS: ;o
ORDEN DE COMPRA EXENTA NO.:
REGISTRO DE EXONERADOS NO.:
REGISTRO SAG NO.:
P GIS
AL: Ol i :(?L%g FCL;NCA: gﬂéRANZA 2° COPIA AMARILA: CONTABILIDAD SUB-TOTAL L. v
 fefECIBI CONEORME: 15% IMPUESTO S/ VENTAS L |
. ' & N M i :
r.‘. g 248 4 165.00
7, "w) « he ol TOALL | 4 pes500

8s beneficio de todos, Exijala”

Rango: 000-001-01-00001801 al 000-001-01-00002300

Azer Promocionales 5. de R. L. | RTN 08019015787440 | No. Centificada 9231-16-10500-18



r“‘
< E=
e EJECUCION DE GASTOS Gestion: 2018
| Republica de Honduras
I R_EGA_FO1F07
| Impreso por: NORDON EZ2
| et 10/09/2018 11:49:46
3 C = - Pagina 1 de 1
B e o ' DOCUMENTOS DE:
Lugar: Distrito Central ~ Fecha Elaboracion: 29/08/2018 | Precompromiso [ o026z
==— =4 Gen 200 . Compromiso j 01
Institucion: L Inst. Hondurerio para Prav. ¥ Teat del Alcohot,Drog.y Fam. Devengado o1
Gerencia Administrativa: | 001 | GERENCIA CENTRAL S Secuencia [ o0
| e PRI Operaciones
| Unidad Ejecutora: [ 003 | DIVISION ADMINISTRATIVA = | Contables
|
| REGISTRO DE: Precompromiso | X | Compromiso | X | Devengado | X | Regularizaciéon | |
' BENEFICIARIOS: ' = g e
' a Soean TR N | Tipoy No de Documento Banco y Cuenta
‘ Nombre o Razén Social L R S
'REGISTRADORES INTERNACIONALES DE TIEMPO DE HONDURAS S DER L | RN | osoioo00238320 | ooote 5601000002 | 1,265.00
| | |
~ DOCUMENTOS DE RESPALDO ' - =
Tipo de documento MEMORA MEMORANDUM |MEMO-DA-221-2018
o Denominacién ' T N _“F S No.Doc FO1 Origen
29/08/2018 | | 29/08/18 |
Fecha de p Fecha de Vencimiento Proceso de Compra No Fecha Firma origen
CLASE DE GASTO: = PEN.
Servicios Personales _ Bienesdeuso | Transferencias ==l
Servicios Profesionales y Técnicos | Construcciones | | Otros =
Bienes y Servicios X Deuda Publica = | Pasajes y Viaticos |
~ OPERACIONES CONTABLES :  Anticipos | Deuda Pablica | = Devoluciones | Otros | |
FUENTE DE FINANCIAMIENTO: 11 Tesoro Nacional SIGADE TRAMO:
~  Denominacién ML
BIP: TIPO:
ORGANISMO FINANCIADOR: ‘- Tesoreria General de la Repiblica - Efectivo
~  Denominacién ' — | CONVENIO:
. IMPUTACION T = ' ' RN I
.U i | IMPORTE IMPORTE
i )| ACT = OBJ BEN | CUENTA DESCRIPCION MONEDA MONEDA Dif.
[R5 i PROY omRA | GTO | TRAN LCONTABLE NACIONAL EXTRANJERA  Camb.
11 . 00 i 000 | 002 3&5_3[; 000_0 i . ml;/?éte;i;]_es_y_ Suministros Odbntolc)g-icﬁs | = 11,265.00 - 000 000
i ' 1,265.00 000 000
SON: UN MIL DOSCIENTOS SESENTA Y CINCO 00/100 i v |
TOTAL DEDUCCIONES 0.00 0.00 0.00
TOTAL RETENCIONES 0.00 0.00 O.Uoi

MONTO A PAGAR 1,265.00 0.00 0.00

— = =

' ' CUENTAS BANCARIAS
| RESUMEN DE LA OPERACION | Sniih il . : s e .
| PAGO POR CONCEPTO DE REPARACION DE EL RELOJ MARCADOR DE HUELLA DACTILAR PARA CONTROL CodigoBanco: | - 1 | TGR-CUENTA UNICA EN MONEDA NACIONAL |
| DE PERSONAL DEL CAl DE TEGUCIGALPA, SEGUN MEMO-DA-221-2018. ¥ ESTAN SUJETOS A PAGOS A -8

MNombre
| CUENTA POR LO QUE NO SE HACE RETENCION DE IMPUESTO SOBRE VENTA. Gt et r - —=e— =
T A— ~ Momero de Cuenta
Libreta il - 05070011101 |

i h B " Nomero de Libreta L
| CUENTA /| LIBRETA IHADF A-FONDOS NACIONALES '

MONEDA:

Codigo: HNL Descripcion LEMPIRAS

Verificado por: NORDOREZ2 Aprobado por:  KPADILLA1 Firmado por:  AsanTOS11
NADIA ABIGAIL ORDOREZ FLORES = KATTIA MIREYA PADILLA PELAYO ALEX VIRGILIO SANTOS MORENO

Fechay hora: 29/08/2018 125513 Fechay hora: 28/0812016 133409 Fechay hora: 29/08/2018 13:4108 ; .




INSTITUTO  HONDURENO
PARA LA PREVENCION DEL ALCOHOLISMO,
DROGADICCION ¥ FARMACODEPENDENCIA

‘ * k W Kk *x
THADFA

MEMORANDUM No. DA-221-2018.

PARA : GERMAN J.GUZMAN
JEFE DE CONTABILIDAD Y PRESUPUESTO

DE : LIC.KATTIA PADILLA PELAYO l@*\ad& et
JEFE DE LA DIVISION ADMINISTRATIVA
RECURSOS HUMANOS

ASUNTO: LO DESCRITO

FECHA : 29 DE AGOSTO DEL 2018

Por este medio se les instruye procedan a elaborar pago
correspondiente a nombre de ITR HONDURAS por concepto de
reparacion de reloj de huella dactilar para control de personal y
revision general del lector de huella, mano de obra para uso del
personal del CAI ubicado en Tegucigalpa.

Se adjuntan documentos para soporte.

o FoiH 262, el
Fte 72

Atentamente.

CC.: archivo
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ITR de Honduras, S de R.L.

_ Gol. América, blogue 1. casa 1808, Apdo. Postal 30753 FACTURA
o Toncontin. Distriro Central | Tel | 2234-3061 - Fax - (504) 2234-7915
© IT“ e St Fio, (0000000000153 7
Pagina Web; www rrr_denanmras com
S S R.T.N. FENK26-N / 08019000236320
CAl: 6A2ADA-15CE3F-4E4BAE-19501C-FEOCGC-FE
o b
SENORES: .\ ocs FECHA o621 Sl
. O/COMPRA N°
DIRECCION: =651 RUBEN DARIO o e At
S/BODEGA N° | VENDEDOR
TEL  2239-4488 ATN.  08019995334552 25507 | NELSOB
CANTIDAD DETALLE PRECID UNITARIO TOTAL L.
' REPARACION DEL RELOJ DE HUELLA DACTILAR
- PARA CONTROL DE PERSONAL
| MODELO F-11 S# E06121107314
. MARCA BIT INGRESO TALLER# 9800.
' REVISION GENERAL REPRACION DONDE VA
| LECTOR DE HUELLA CAMBIO DE:
2- TORNILLOS SUJETADORES DEL LECTOR 50.00 100.00
5 MANO DE OBRA............ 1,000.00 = 1,000.00
SON: UN MIL DOSCIENTOS SESENTA Y CINCO
LEMPIRAS EXACTOS: ;e
DRDEN DE COMPRA EXENTA NO
REGISTRO DE EXONERADOS NO
—1{ECISTRO SAG N0 ; |
g_ﬁ;A L: CLIENTE ;ﬁ;lscgucm G ' RANZA 2* COPIA AMARILA: CONTABILIDAD SUB-TOTAL L. | —
\JRECH Jgecia confoRuE "
i, | 1_5% IMPUESTO S/ VENTAS L. | 165.00
P WL yoprin

S W beneficio de todos, Exjala”

FECHA LIMITE DE EMISION: 17-ABRIL-2019

https://mail.google.com/mail/u/0/?tab=wm#inbox/F MfongzKQﬁ'ldzZKdGBst DJbDTxJnG?projector=1&messagePartld=0.1

Rango: D0D-001.01 00001801 &l 000-001-01-00002300

Azt Fromacionales § de AL | HLTN0B018015757440 | No Cuificads 8231-16 1050016
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REGISTRO DE BENEFICIARIOS Gaanen 2006

Secrataria de Estado en el
Daspacho de Finanzas R_EEN_DOCB_DOC
Pégna 1de 1
Lugar: Distrito Central Namero de Documento: 00016267 000

Fecha Baboracién: 22/06/2006 !

TESORERIA GENERAL DE LA REPUBLICA

Tipo Operacién:  Creacion
Estado. APROBADO

NOMBRE O RAZON SOCIAL: REGISTRADORES INTERNACIONALES

TIEMPO DE HONDURAS S DERL

Actividad Comercial: VENTA DE DE Instituc _ Cédigo:
Clase: CONTROL DE Tipa; PROVEEDOR,CONTRATISTA O BENEFICIARIO
PERSCNA JURIDICA © GENERAL
IDENTIFICACION '
o i |1
Tipo de Documanto: REGISTRO TRBUTARIO NACIONAL
Nimero Documento: 08019000238320 ,— FIN # ABOPOJMRYE
o . ik st
Direccién: COLONIA AMERICA, BLOQUE B, CASA 1809 '
Fax 234-79-15 Email : trhonduras@123.Hn Teléfono:  234-30-61
Departamento ; DEPARTAMENTO DE FRANCISCO MORAZAN Pak: HONDURAS
REPRESENTANTE T e
Nombre : FERNANDO CASTILLO CESPEDES
Palk : COSTA RICA > de Documento: OTROS
Namero Documento: ~ 2001-2844  + Pogler Legal:
APODERADO g g
Nombre: LEONIDAS MATUTE MONCADA
Pals : HONDURAS Tipp de Documento: TARJETA DE IDENTIDAD
Nimero Documento:  0B01-1949-03243 Podler Legal: ‘?
CUENTASBANCARAS ~— ~ ——~ — «A o B
Banco i ] TpoCupnta Nomero Cuénta | Libreta CUT
BANCO HONDURENO DEL CAFE S.A. Cuenta Cqrriente | 5601000002

 TERMINOS DE ADHESION
POR LA PRESENTE RO QUE AUTORZO A LA TESORERIA GENERAL DELA
YO NDIQUELCS OLE POR CUALQUER CONCEPTO ME ADELIDE BL

A QUE DEPOSITE BN LAS CUENTAS BANCARIAS
\RELACIONADOS CON MIS NEGOCIOS O ACTVIDADES B

MISMO,Y RECONOZCO BL PODER CANCELATORIO DE DICHOS PAGOS RESPECTD DE LAS DEUDAS RELACIONA DA S.ASMISMO ME COMPROMETO

COMUNICAR FEHACIENTEMENTE A LA TESORERIA' GENERAL DE LA REPLBLICA

CUALNQUIER CAMBIO EN MIS CUENTAS BANCARIWE, DC

QUE SE PUEDAN BFECTUAR DICHOS PAGOS BN THDO MOMENTO. F
FIRMA DEL TMUWLAR . NOMBRE : FECHA : L
= T = y- LY _.__,,.___.__[_._.._____________. == ek
Blaborado por : LERAZO | Aprobado por:  HBARRIENTOS
Facha : 22/06/2006 09:20:49 | Fecha : =

https://mail.google.com/mail/u/0/?tab=wm#inbox/FMfcgxvzKQfrldzZKdGBbsJDJbDTxJnG ?projector=1&messagePartld=0.3
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Impuesto Sobre Ventas

Base Legal: Art. 1,2 y 3 del Decreto N° 102 del 8 de enero de 1974, reformado mediante Art.
12 del Decreto N° 255 del 10 de Agosto ue 2002. Art 10 del Decreto N°© 25 de a Ley del

RTNO10.jpg

REPUBLICA DE IIONDURAS
SECRETARIA DE FINANZAS
DIRECCTON EJECUTIVA DE INGRESOS
REGISTRO TRIBUTARIO NACIONAL
No.Doc, f412- 2794
Y e 2

R.ICN
i NOMBRE DEL INSCRITO S8019000236320
o TT R DE HONDURAS SDER L e
' INSCRIPCIONES e '_’—|
\enta y/o Selectivo ¥  Méquina Tragamoneda i
Tmportador 1 Imprentas ]

Fecha Emjlsjon 20050503 Fecha Vencimier

https: i i
ps://mail.google.com/mail/u/0/?tab=wm#inbox/FMfcgxvzKQfrldzZKdGBbsJDJbDTxJnG?projector=18&messagePartld=0.4
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CONSTANCIA ELECTRONICA DE ESTAR SUJETO AL REGIMEN
DE PAGOS A CUENTA

ML

201-18-10500-37592

La DIRECCION REGIONAL CENTRO SUR en cuya jurisdiccién se encuentra el domicilio fiscal del
solicitante, identificado como:

Nombre y Apellido o Razén Social: I TR DE HONDURAS SDER L
Con Registro Tributario Nacional: 08019000236320

Habiendo presentado la solicitud electronica con numero 201-18-10500-37592 en fecha 04/07/2018, y
Recibo Oficial de Pago No, 25279155526 de fecha 03/07/2018 por el monto de L, 200.00 bajo el
concepto de Actos Administrativos,

Luego de revisadas las Bases de Datos del Sistema de Gestion Tributaria (ETAX), se ha podido
establecer lo siguiente:

ETAX: 51 existen Registros de Pagos a Cuenta.
ETAX: NO existen Registros de Deudas.

ETAX: NO existen Registros de Omisiones en la Presentacion de Declaraciones.

Por lo expuesteo, se OTORGA al solicitante la presente CONSTANCIA ELECTRONICA DE ESTAR SUJETO AL
REGIMEN DE PAGOS A CUENTA, para el periodo 201801, segun declaracién 35733110612, presentada
el 29/04/2018, la presente Constancia vence el 30/04/2019,

Sin perjuicio de las facultades de revision y fiscalizacion de esta Administracion Tributaria y de los
resultados que de ella se produzcan,

DENIA ELIZABETH MARTINEZ FLORES
COORDINADORA DE CUENTA CORRIENTE DE LA DIRECCION R.C.S.

R

(*) Es obligacion del destinatario de la presente Constancia verificar su validez a través de
Internet en la direccion http://constancias.sar.gob.hn/ , ingresando el nimero 201-18-
10500-37592 o mediante el siguiente codigo QR:
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