Sistema de Administracion Municipaﬁlrlnrtegr'add :

TRINIDAD, SANTA BARBARA —_—
EJERCICIO: 2020 ——

8 SAMI

- N % Orden de Pago Emision: 01/04/2020

1e. & Moneda: Lempiras (L) Hora :  04:02 p.m.

Honduras, C.A. USUARIO:
YESSENIA.CASTELLANOS

Orden de Pago No.: 1102
L.: 48,212.50

Tipo de Expediente: GASTO RECURRENTE VARIABLE

Expediente No.: 852

Fecha de Emision: 1/4/2020

No.Cheque/Nota de Debito:

Paguese a: EY L COMERCIAL AGROPECUARIASA DECV Id/RTN: 08019002263067
La Cantidad en Letras: CUARENTA Y OCHO MIL DOSCIENTOS DOCE CON CINCUENTA CENTAVOS

Descripcion:
Factura No.005-002-01-32124 por Lps.48,212.50 por la compra de 6 bombas fumigadoras SHP-800EUSTD para ser
utilizadas en la fumigacion en la entrada del Municipio, fumigacion de vehiculos, calles, farmacias, Centro de Salud y
centros comerciales
CODIGO PROYECTO / OBJETO GASTO MONTO
11 02 000 001 000 54200 11-001-01  Transferencias a Asociaciones Civiles sin Fines de Lucro 48,212.50
RETENCIONES
CODIGO DESCRIPCION MONTO
Total de retenciones: 0.00
RESEUMEN AFECTACIONES PRESUPUESTARIAS
CODIGO DESCRIPCION MONTO
11-001-01 Transferencia para Gobierno Local 48,212.50
Monto Total: 48,212.50
RESUMEN TOTAL ORDEN DE PAGO
SUBTOTAL . 48,212.50
- RETENCIONES 0.00
TOTAL 48,212.50

Identidad No) @\50,'/9?6”//}55

Ds+js/i9JmckbhbMB+IgWzx5/5YPz+L +xhjL PtgbvLrEXF8UHPS/bDwWfUY2jZiGX9Yqg1y8XhiCGvmUBIfatiLu+crOs\Vdf8va7//Yj2YXXS2h4ZiddR21 ZKEBMFEJIZTOIfG
+4B50HVOWOWCUcoDA7sISbB13uEGuUJqzqnp3dtST/e3NK bQ==




Sefiores: EYL Comercial Agropecuaria, S.A. de C.V.

COTIZACION

RTN: 08019002263067

Por este medio solicitamos nos brinde la cotizacién de lo siguiente:

Fecha: 30 /marzo/ 2020

CANT. DESCRIPCION PRECIO COSTOS

UNITARIO

6 | Fumigadora SHP-800EUSTD L.10,150.00 | L.48,212.50

SUB-TOTAL
Venta total L.60,900-00
Importe Exento I.- 48’212. 50
i L.12,687.50
Importe gravado e
15% B

15% de IMP. S/VTAS I.- ______________
TOTALA L.48,212.50
PAGAR




Eyl Comercial Agropecuaria, S.A. de C.V.
R.T.N. 08019002263067

- Cotizacion
50051505
Cliente Término de Pago | Fecha |
Municipalidad de Trinidad (DEP) Contado 30/03/2020
Estimados Seriores
Es de mucho agrado dirigirnos a ustedes en reprecentacion de E.y L.
COMERCIAL AGROPECUARIA, S.A. de C.V ,para dar respuesta a su interes por
nuestros productos los cuales detallamos a continuacion:
Vendedor
Lenin Alejandro Bonilla
l
Codigo ltem Cant. | Descripcion PrecioUn. | o4 p Total
0020005 5| Fumigadora SHP-800EUSTD 10,150.00 | 5.0 48,212.50
Venta Bruta : 50,750.00
Tiempo de Entrega: Inmediato despues de recibir su orden de pedido. Descuento: 2,537.50
Sujeto al movimiento de nuestros inventarios. Sub Total: 48,212.50
Oferta Valida  : por siete dias. precios sujetos a cambio sin previe aviso. ISV:
Total: 48,212.50 |
Nota: Cumpliendo con las nuevas disposiciones de la ley se Informa que se aplicé el 15% de
impuesto sobre ventas a los articulos que ahora estén gravados; y a los que pagaban 12% ahara sera el 15%.
Tegucigalpa San Pedro Sula San Pedro Sula
Barrio San Rafael 5y 6 Ave. 9 Calle Barrio Lempira Col. Prado Alto 24 Calle B 10 Ave. S.0.
Ave. Rep. de Chile Edif. Santa Monica Local 68-C ‘
Retorno El Carmen

Casa No 235
Tel.:2269-1500, 2269-1630/1631/1632,2232-3389




MUNICIPALIDAD DE TRINIDAD

DEPARTAMENTO DE SANTA BARBARA

HONDURAS, C.A. - t'T"mde

ORDEN DE COMPRA .
No. 000226

Trinidad, Santa Barbara, 30 de /\JQ r2o del 20 F O
Sefiores: E \‘/ L CO”W‘“Cf’O’ Aam’pewam"q SA c:Je cV .
bireccisn:_Calon 1q Qraojo alto J&W Colle B, 10 Ave parte sur oeste,

Conforme a su Cotizacion previa, sirvase proveer a esta Municipalidad los insumos o materiales que a continuacién detallamos:

Proyecto o Unidad que sera utilizado: GQmprade b bom bas F‘J migado: rg5 SHP. 300

EUSTD parqg Ser U""’I'l(/.Aa}J B lu Fdbbiogrios a le &ntreds
del ™Modhupio |, fomcauon de Calles, férenaciad , Centros

Solod 9 Cedtros ‘Combecrales

(CODIGO CANTIDAD DESCRIPCION P. UNITARIO VALOR L. ]
0020005 b F()m;aaajom SHP- X000 EUSTH 10, 150]oo| Lo, 9%00. 100
Descumbs g Leb, D'tlo(jacjaj, lg,(og:;_sog

3

L TOTAL L. L/g’ 212.60f



EYL COMERCIAL AGROPECUARIA, S.A D‘E C.V.

BARRIO SAN RAFAEL, AVE. REP. CHILE

IMPORTACIONES - REPRESENTACIONES
R.T.N. 08019002263067
EGUCIGALPA (Casa Matriz) SAN PEDRO SULA
® RET. EL CARMEN FTE. HOSPITAL EL CARMEMO AVE PARTE SUR OESTE,

EDIFICIO, SANTA MONICA

LA

ORIGINAL §LIENTE

ROATAN

LA A

.
COL. PRADO ALTO, 24 CALLE B, 5Y 6 AVE.9 CALLE, Bo.LEMPIRAMONTE PLACENTERO O LOS PROLONGACION 15 DE
FUERTES, PLAZA JACKSON SEPTIEMBRE, FTE. AL

TE 2269-1500/1630/1631/1632 CASA #235 LOCAL N 68-C CEL . 9580-0245 1 MERCADO SAN JOSE
E-mail:agropecuaria@ecsa.hn Tel: 2556-8569 Cel: 9453-5807 TEL.: 2241-6565
_|CODIGO CLIENTE: TELEFONO: FACTURA ERP No.: No. ENTREGA FACTURA OFICIAL No.
2000307 504-27-94 50048343 308686 005-002-01-00032124
FACTURADO A: Municipalidad de Trinidad SB (DEP) No. ORDEN DE VENTA VENDEDOR FECHA FACTURA
DIRECCION:  qyiniqad Santa Barbara 50051505 V814 30/03/2020
R.T.N. CLIENTE CONDICION DE PAGO | FECHA VENCE
\_ Y 1626-9995-443317 Contado 36/03/2020 2
-
CODIGO PRECIO : PRECIO |DES. YREB.| VALOR
CODIGO BARRA |UB. |PUBLICO PRODUCTOS Y EMPAQUE CANT. UNIT. OTORG. TOTAL IVA
0020005 20 [11,165.00 | Fumigadora SHP-800EUSTD 6 | 10,150.00 12,687.50 48,212.50 | EX
B
-
Q)or\fb +
(o040 11
s 205
)
e INIRR)5
( ; = &
Venta Total 60,900.00
FIRMA DEL CLIENTE: :
— = Desct.y Reb. Otorgados 12,687.50
CAI: 99DEBD-4F360B-0646B1-DEB4C5-8D191A-9E ' e, Sl Y ; ..
Rango de Autorizacién: 005-002-01-00032101 Al 005-002-01-00036100 S : Impo rte Bxonerado
Fecha Limite de Impresién: 241032021 —'-'*’7’ ~ - . D t 48.212.50
Valor en Letras: Cuarenta y ocho mil doce L con 50 P e i1 A POTie LXENIo = =
No. Cof ia Regi d — —— Importe Gravado al 15%
Exoneracién Nimero: Importe Gravado al 18%
No. Orden de Compra Exenta: _— "
No. Registro S.A.G.: E-mail: gerencia@ecsa.hn | Impuesto 15%
CONDICIONES DE COMPRA Y VENTA AL REVERSO. Hora:  11:40:18 Impuesto 18%
Esta factura se a con recibo de caja numerado. Exijalo Total Factura LPS 48, 212.50
L o LA FACTURAES EFNEFI(;IO DE TODOS EXIJALA

riginal -




T
idad
Semes tedes

—
B "
MUNICIPALIDAD DE TRINIDAD SANTA BARBARA u;"Trm
ALCALDIA MUNICIPAL

ACTA DE RECEPCION

Por este medio se hace constar que hemos recibido a conformidad de:

£ N i COMQ"Q\"G\ Batopecwarnia , S.-A. Aa . GV,
lafacturaNe 000 821 Juf que corresponde a la
solicitud de compra Ne 000 236

Los productos que a continuacion se detallan:

Ne __ Descripcién Cantidad Monto

] ,(viumi\)o\éom SHP-R00EUST iy b HZ 313.50

-
(
X
=

)
Z
T
\«
B
-

&

R
AX/ 9~/ 9‘50

Productos a ser utilizados en la:
.fdm:qquoc\ 6N [Q enJrraJc del mdnicipio 4 LumiGacion CJ(

Calles/ . farmadias . Centio de Soled 'y Centrosd
Gomerciales. : /

Dado en laciudadde™_Ir vmgo A -~ alos ol dias del mes de /)é’ h'l

del 2020.

i

e jfirmac 0y nombre
= uras ©N . 2
e o2 Tien recibe el producto

“Construyendo juntos una mejor Trinidad”
TEL: 2608-2025 TEL: 2608-2027 TEL: 2608-2030
Correo Electrénico: municipalidadtrinidadsb@gmail.com




b

‘Republica de Honduras Sass Lagal AL 1, 2, ¥ 3 del Docreto N* 102 def 8 de Enero do 1974, fetarmado
Secrataria do Finanzas - Direccion Ejecutiva 0o Ingresos | | mesanis At 12 del Decreto N 258 et 10 de Agasko 00 2002, At 10 del Dacralo N7 25
Ragiatro Tributarlo Naciona! o 13 Lty de impuesto Sobre Ventas, Ar. 50 Ge) Dscreio 22:07, Ar 39 de Dectito 194

‘ tsccion Seemkr Ad 27 Ge Decreto 51-

2002, Loy del Equslbno Financero y de ia Prol oy

Prosanan 1 con s obligeciones tributanas es cumpiic con Honduras
 Fachs oo Erinén: 20110708 Nimero de Documento DEI-412- 740302 Transaceidn: 276018
7 . ) E
!










Sistema de Administracion Municipal Integrado

TRINIDAD, SANTA BARBARA
EJERCICIO: 2020

SAMI

. Orden de Pago Emision: 01/04/2020

T Moneda: Lempiras (L) Hora : 04:11 p.m.
Honduras, C.A. USUARIO:
YESSENIA.CASTELLANOS

Orden de Pago No.: 1103
L. 36,775.00

Tipo de Expediente: GASTO RECURRENTE VARIABLE

Expediente No.: 853

Fecha de Emision: 1/4/2020

No.Cheque/Nota de Debito: )
Paguese a: DENIS FRANCISCO CHAVEZ EVORA Id/RTN: 16021979000271
La Cantidad en Letras: TREINTA Y SEIS MIL SETECIENTOS SETENTAY CINCO CON CERO CENTAVOS

Descripcion:
Factura No.13239 por Lps.36,775.00 por la compra de 20 gal.cloro, 30 alcohol en gel,30 jabon liquido para manos,10
desinfectantes, 10 desinfectantes diluible,10 dispensadores para gel, 12 toallas rollo premium, 1 dispensador para toalla;
para ser utilizados en La Clinica de Emergencia Sectorial, Trinidad, S.B. en prevencién del COVID-19
CODIGO PROYECTO / OBJETO GASTO MONTO
11 02 000 001 000 54200 11-001-01  Transferencias a Asociaciones Civiles sin Fines de Lucro 36,775.00
RETENCIONES
cobDIGo DESCRIPCION MONTO
Total de retenciones: 0.00
RESEUMEN AFECTACIONES PRESUPUESTARIAS
CODIGO DESCRIPCION MONTO
Monto Total: 0.00
RESUMEN TOTAL ORDEN DE PAGO
SUBTOTAL 36,775.00
- RETENCIONES 0.00
TOTAL 36,775.00

(/
/)
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COTIZACION
[T N°:20-0001 |

Varios |
Cliente MUNICIPALIDAD DE TRINIDAD % Eacha 27/03/2020
Direccion Santa Barbara, Trinidad
RTN
Teléfono
20 CLORO GALON L 58.00 | L. 1,160.00
30 ALCOHOL GEL GALON L 469.00 | L. 14,070.00
10 JABON LIQUIDO PARA MANOS GALON L 205.00 | L. 2,050.00
20 JABON LIQUIDO PARA MANOS 500ML L. 50.00 | L. 1,000.00
10 DESINFECTANTE TIPO LYSOL 870ML L. 310.00 | L. 3,100.00
10 MD QUAT DESINFECTANTE DILUIBLE L= 555.00 | L. 5,550.00
10 DISPENSADOR PARA GEL L 545.00 | L. 5,450.00
12 TOALLA ROLLO PREMIUN L 225.00 | L. 2,700.00
1 DISPENSADOR TOALLA ROLLO AUTOMATICO L. 1,695.00 | L. 1,695.00
L. -
L. -
L. -
L. -
I -
L: -
L -
L. -
L. -
Exento| L. 15,230.00
Subtotal | L. 18,734.78
Impuesto| L., 2,810.22
Medio de | Otro
pago COTIZACION VALIDA POR 15
Comentarios DIAS TOTAL (L. 36,775.00 |
Nombre
N° T. crédito
Caducidad

Calle La Paz, Contiguo a Comercial Reina, Santa Barbara, S.B. Tel. 2643-3111

La Limpéeza Facd



MUNICIPALIDAD DE TRINIDAD

DEPARTAMENTO DE SANTA BARBARA
HONDURAS, C.A. S
“aelrinidad
Somes todes |

ORDEN DE COMPRA

No. 000230

Trinidad, Santa Barbara, (9 3 de M Qr2o del 20 FO
Sefiores: MH C Dé[ —

Direccion: 3*0 €l Ceatmo Colle Lo paz _Ste 3 barg 2.8

Conforme a su Cotizacion previa, sirvase proveer a esta N{unicipalidad los insumos o materiales que a continuacién detallamos:

Proyecto o Unidad uesi_lgutilifado: pOfG >er d’\\\t?—Gc\w on \c C/(rmco c)e
Mecginaua  Sectorral  de) h«(umu,plo Ae Tairda ) I,Oor—\q

Gm‘ﬂ;}?r'zcla del Covigd - ' 9

R &DE MUNICIPAL

(CODIGO| CANTIDAD DESCRIPCION P.UNITARIO | VALORL.
30 | Bactigel Ealon HL9.l0o| 14,070 |od
30 Clow Moc Galoa 5%loo| [.160.|00
5 |Jdalvn Avtibodecial Cream ©ln| 305.|oo| 102500
5 Jalin Aatibacterial ?fUL GLh d0S.loo| l025.loo
10 Talin bBatibacterial Gram s00 ol 50.po _SOO. 0O
O Tahn  Aati bacterfd Presh oo m L S0.lvo S00. |00
9 Bach ded Pus 390 mL 310.pbo| 31000
10 | DisPeasador Athane Rlanco s4Sjod Su4s0/0O
12 |Toalla Rolle Adyance P 235.p0| 3700/00),
[ 'DfsPer\équr Toalle Zolle Matie| 1695009 1695 oo ‘
10 MD Buat Golon 5s5.00| 5530/0c
! TOTAL L. 3(9,}:;300%



‘ - PROP. DENIS FRANCISCO CHAVEZ EVORA AC3
G’I—b D= Bo. el Centro calle La Paz, Sta. Barbara, S.B,, L
= Hondu|ras, C.A. E-mail: dchavez_79@yahoo,com ress
Tel: 2643-3111 RTN: 16021979000271 f—' -
C.A.l D6E2D7-A06060-3B4FBF-C047BO-0D7BDB-6F P Hinlens

Santa Bérbara, S.B. 0[ | de Am . del 20
tcla. Tf \ \AAA

Cliente: U f\ r { |
Direccién: --—r’;.\”“ ; A; SB R.T.N.:
Cant. e, Descripcién. Precio Unit. Exento Gravado
0 &Adj@é Galgu AL = |y, 050
B | ) 1607
ZOS= [O25.c0
705~ LO25.00
50°% B30 O
SO~ ©00.00

S
Al

) P

)

300

2\0” 2,100.00
SHS> 5,450.09

A2S= 2300.00
(95> 1,695.c0

0 |MD Qual Galonn |55+ 5,550.00
[ _Derv =
iy
N°de Orden de compra Exonerada, Q’W\BM/ "e"o"tf,':;‘;’ A
Ne de Registro Exonerado, Exento L. /5. 720 00
Ne de Registro SAG. Exonerado L.
cura B | S | g7 ag

000-002-01-00 000-002-01-00013500 1%impiL. | o 810.22

Crédito D Gravado 18% L.

N©O 13258 s & 18% Imp. L.

Fecha limite de emisic n

27/05/2020 TotalL. | AL PP, Ei

La Factura es beneficio de todos “Exigala” Original: Cliente, Copia: Obligado Tributario Emisor
Impresos Horeb, S. de R. L. de C.V.RTN. 0501901 1371285. Telefax: 2554-0715 CERTIFICADO 9231-14-10500-15

\. Son:

\,\\ —_— -
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MUNICIPALIDAD DE TRINIDAD SANTA BARBARA l';liTl‘lded

ALCALDIA MUNICIPAL R
ACTA DE RECEPCION
Por este medio se hace constar que hemos recibido a conformidad de:
MACDEL
la facturaNe O/ 3 258 ' que corresponde a la

solicitud de compraNe_ 000 L 30

Los productos que a continuacidn se detallan:

Ne Descripcion Cantidad Monto
| |'"Bactigel Calon 390 /1H, 037000
2 |clorv /Mac 9alen 20 [, 160. 00
3 [Malwa Aahbactela]l Crean &ln 5 1025 .00
¥ “alin Aat.bacteriel Presh Gl 5 l025.00
S |Halin Antibectersal Gream Soo ml |0 500 .00
& /fqlzr) ﬁn‘f/ba(feri’a/ Pres h sc0 ml 10 500. oo
> | /Baididel\pivs A0 ml /O 2100.00
¥ Pwspinsaddbr Athigna Blonco 10 54 S0.00
9 modMe Rolo Mdvange WP ] > 2300 .00
10 Dispensador Toallg Polla Wahre / [95.00
| WM Quet  Galoa. /O 5,5580.00

/

N

/) <
& 36,795.00

Productos a ser utiljzados en la:

Clinica de Emergiq ug Sta'l'or\'q’ dd oniupie de
—Toarda & ?ov La 6N\er3equc I I'Q

Dado en la ciudad de™ 1r1a \J a é los Q\ dias del mes de F\b o l
del 2020. 5 RN
&£ VA M A
.‘/@i? ’ )
N
Wz

o\

s
7
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1T
= .

\Lrurs, A4 . sgllo y nombre
——— de quien recibe el producto

oy

“Construyendo juntos una mejor Trinidad”
TEL: 2608-2025 TEL: 2608-2027 TEL: 2608-2030
Correo Electrénico: municipalidadtrinidadsb@gmail.com












Sistéma de Atlministracion Municipal Integrado

TRINIDAD, SANTA BARBARA P, e S Ml
EJERCICIO: 2020 - : A

N Orden de Pago Emision:  13/04/2020
i Moneda: Lempiras (L) Hora :  02:03 p.m.
Honduras, C.A. USUARIO:
YESSENIA.CASTELLANOS
Orden de Pago No.: 1114
L.: 5,600.00
Tipo de Expediente: GASTO RECURRENTE VARIABLE
Expediente No.: 863
Fecha de Emision:  13/4/2020
No.Cheque/Nota de Debito:
Paguese a: CINTHIA VANESSA PAZ GOMEZ Id/RTN: 0501197808816

La Cantidad en Letras: CINCO MIL SEISCIENTOS CON CERO CENTAVOS

Descripcion:
Factura 7559 por Lps.5,600.00 por la compra de 4 paquetes de mascarillas Quirdrgicas, para utilizarlas en Proteccion
Personal por la emergencia del COVID-19
CODIGO PROYECTO / OBJETO GASTO MONTO
1201 000 005 000 54200 11-001-01  Transferencias a Asociaciones Civiles sin Fines de Lucro 5,600.00
RETENCIONES
CODIGO DESCRIPCION MONTO

Total de retenciones: 0.00

RESEUMEN AFECTACIONES PRESUPUESTARIAS

CODIGO DESCRIPCION

11-001-01 Transferencia para Gobierno Local 5,600.00
Monto Total: 5,600.00
SUBTOTAL 5,600.00
- RETENCIONES . 0.00
TOTAL il 5,600.00

nay Sello de Alcalde (sa) {\% &2 S —— — 1

Identidad No.: 030\ — \ s 3 o\
\ = \WA38 — o\, PAGADO °)

0s+js/j9JmckbhbMB+IgWzx5/5Y Pz+L +xhjL PtgbvLrEXF8UHPS/bDWUY ZiZiGXIVGu &8 iCGvmUBIfatiLu+gras\fBvg7//Yj2IY XXS2h4ZiddR21ZKEBMFEJIZTIIG
+4B50HVOWIWCuco0A7sISbB13uEGuJqzqnp3dt5T/e3NK bQ==




COTIZACION

Sefores: TIENDA MODAY STYLO
RTN: 05011978088162
Por este medio solicitamos nos brinde la cotizacién de lo siguiente:

Fecha: 10 DE ABRIL DE 2020

CANT. DESCRIPCION PRECIO COSTOS
UNITARIO
4 Paquetes de Mascarillas Quirurgicas 1,400.00 5,600.00
SUB-TOTAL

Importe Exento -
importe gravado 15% -
15% de IMP. S/VTAS 1
TOTALAPAGAR || 5 600.00

?}Ao P‘é\?ﬂm VANE Ss4 ;f}'(
\

ﬁ@@ﬁ@g i
\&Eﬁm -

Firmay Sello



MUNICIPALIDAD DE TRINIDAD

DEPARTAMENTO DE SANTA BARBARA

HONDURAS, CA. E.Trmldad

ORDEN DE COMPRA H il
No. 000227

Trinidad, Santa Barbara, /3 de AA r'f/ del 20 JO
Sefiores: ifenJG MOCJ»G \l $‘\‘U\\O

Dlrecmon.BOmO €l Cen‘llm/ 1rg Co”i, rlOlc/aJ S,

Conforme a su Cotizacion previa, sirvase proveer a esta Municipalidad los insumos o materiales que a continuacion detallamos:

rC()DIGO CANTIDAD DESCRIPCION P. UNITARIO VALOR L.

Lt POQUQ“I’CJ AL Hascarrillas IHOO . jpo| 5,boo.pO

Cnt %r(fﬁ rcas

IMPRESORA COMERCIAL - R.T.N. 01071962018113 - Cel. 2647-1867 - Certificacién: 9201-14-10500-203

TOTALL. | 5 (Lo 0. loo

Proyecto o Unidad que sera utilizado:CO m/o g O‘e H I/OG 7Ut7lej cl{ MGScart “q5

SR

GwrquacaJ /00(0 Uso Ae\ ‘Dedcmc;) /OOr lc- émesznuq dc’/ COV'A—I‘i

%D’E MUNICIPAL



TIENDA MODA Y STYLO

. DE: CINTHIA VANESSA PAZ GOMEZ
R. T. N. 05011978088162 - Teléf. 26571447 /1 97288612
Barrio El Centro, 1ra. Calle, Trinidad, S. B., Honduras, C. A.
Email: cinthiapaz100@gmail.com
CAl: 34E82E-09A4E2-(\C4280-ps1525-5BB720-80

Trinidad, §.8. \3 de . RNdoe X\ de20 2.0

A

0

e o 0 B RS

R.TN.

%
Cliente: A _ynlet )i bd&&\

&lreccnon:

eant[\
l\‘

TOTAL

DESC, 7 REBAIAS
. 1 P.UNT. | Groraanos
S \\9
D

N

\

.

. %
s e Yy
L

.‘;f‘f E o 8§ o, /]
;&}\ & il .mOF*O/' /
iz i
F A C T U R A () CQNTADO( IMPORTE EXONERADO L.
000-001-01-00 ( ) CREDITO | IMPORTE EXENTO L.
IMPORTE GRAVADO 15% L.
0
N - 0 0 7 5 5 g IMPORTE GRAVADO 18% L.
15% IMP. S. /| VTAS L.
[ consmncis o Rec. xonERaso =
lonosu DE COMPRA EXENTA 18% IMP: S. | VTAS | L.
NUMERO DE REGISTRO . A. G, __J\ TOTAL A PAGAR L. S
Original: Cliente Copia: Emisor LA FACTURA ES BENEFICIO DE TODO , EXIJALA

Impr. Sta. Barbara - R. T. N. 05011965013770 - CERT. No. 8231-14-10500-97 - Tel. 26

° <
Son: e o

24Td. D00-001-01-00006,601 - DOO—DYLOOOO[&OD - Fech.

SeleciaNe et
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ACTA DE RECEPCION

Por este medio Cf hace constar que hemos recibido 7 conformidad de:

~Tién Mo >/ ST
la factura N 00355 C) /
solicitud de compra Ne 000 F3F

que corresponde a la

Los productos que a continuacion se detallan:

Ne Descripcion Cantidad Monto

| [faquetes de mascardlas. H 5600.00
qguirurgicas .

7 J 7
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S5L00.00

Productos a ser utilizados en la:
Pcira ;Orvfec(/wm rj / Per}O’lc,, I,OOr [a émerjequq O‘a/

lcovid -/g

Dado en la ciudad de” 7 r rm / (/a ~  alos 2 diasdelmesde A r/°/
del 2020.

—
on sello y nombre
de quien recibe el producto

“Construyendo juntos una mejor Trinidad”
TEL: 2608-2025 TEL: 2608-2027 TEL: 2608-2030
Correo Electrénico: municipalidadtrinidadsb@gmail.com
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