Ly MUNICIPALIDAD DE CONCEPCION
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-
Unidad Ejecutora: Cheque N*:_ "7 34 0]4S
Paguese a: SNSSA Valor en Efectivo: 106, 950. 00
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NUNTCIPALIDAD DE CONCEPCION, COPAN CHEQUE No. 77920995
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Inversiones solidarias S.A

Barmio el Calvario Ave. Solidaridad
Santa Rosa de Copan, Honduras
Tel: 2662-1413

Cotizacién

Fecha: 05/08/2020

Cliente: Municipalidad Concepcion Copan

REQUERIMIENTOS DE EQUIPO DE PROTECCION PERSONAL

CANTIDAD COSTO
by MENSUAL UNITARIO ST
Overol Reutilizables hasta 12 veces 10 395.00 3,950.00
Gorros de proteccién (Caja de 100 unidades 1000 2.20 2,200.00
Cubrebotas descartables 1000 15.00 15,000.00
Batas descartables 600 88.00 52,800.00
Mascarilla KN95 500 42.00 21,000.00
Mascarilla quirtrgica 1500 8.00 12,000.00
TOTAL 106,950.00
Nota: Cotizacion valida por 3 dias habiles.
productos excentos de impuesto
Batas Reutilizables 220.00
Batas Reutilizables hasta 4 veces 120.00
Mascarillas Kn95 42.00
Cotizado por: Q \lOﬂu ;k : C\LUL\(J .
Ing. Eliana Renee Garcia
Departamento de ingenieria Biomédica
WhatsApp: 9837-7663

Escaneado con CamScanner



DISTRIBUIDORA ALCANSA S DE RL DE CV.

COTIZACION { 1‘ "
PARA: MUNICIPALIDAD DE CONCEPCION COPAN DALCANSA
FECHA: 05/08/2020 LOME Y | AVAR 1 6 DI
ITEM| CANTIDAD DESCRIPCION PRESENTACION P.UNITARIO TOTAL
1 1000 BATAS DESECHABLES UNIDAD L. 150,00 | L. 150.000,00
2 10 CUBREBOTAS DESECHABLES *** PAQXS0 PARES L. 600,00 | L. 6.000,00
3 10 GORROS DESECHABLES DE PROTECCION*** PAQX100 UND L. 475,00 | L. 4.750,00
4 S00 MASCARILLA DRAGER N95 CON VALVULA NIOSH CERTIFIED UNIDAD L. 125,00 | L. 62.500,00
S 30 MASCARILLA QUIRURGICA CAJAXSO UND L. 775,00 | L. 23.250,00
6 10 OVEROL DE PROTECCION GRADO#1 COLOR BLANCO UNIDAD L. 550,00 | L. 5.500,00
7 10 OVEROL DE PROTECCION GRADO#3 COLOR AZUL UNIDAD L. 690,00 | L. 6.900,00
SUB-TOTAL [L. 258.900,00
COTIZACION VALIDA POR 3 DIAS ISV L. 1612,50
TOTAL L. 260.512,50

A IRA. SANDRA MARTINEZ
CEL. 4781 -8093
CEL, 9707-2121

dalcansagrgmail.com

sandramartinez 7@yahoo.com
NOTA:VENTA DE CONTADO,DEPOSITO EN CUENTA CHEQUES BAC-HONDURAS 730-278-971
DIAS DE ENTREGA INMEDIATA,LO MARCADO CON *** PAGA ISV
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DISPOSITIVOS MEDICOS
~~ HOSPITALARIOS, S. DE R.L.

o,
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N 05015007

e S S S—
COTIZACION
N° Cotizacién: 1790
Cliente: Municipalidad De Concepcion Copan |Fecha: 05/07/2020
Direccion: Copan Crédito [ ]
Contado [x]
item || Cant. Descripcién Precio Uni. Total
1 4 |Galones de jabon antibacterial L 150.00( L 600.00
2 4 |Galones de alcohol gel al 70% L 370.00( L 1,480.00
3 8 |Galones de desinfectantes para pisos L 170.00] L 1,360.00
o4 10 |Overoles de bioseguridad Nivel 3 L 495.00( L 4,950.00
5 1000 |[Gorros de proteccion blancos L 3.00| L 3,000.00
6 1000 |Cubre botas descartables (Pares) L 15.00f L 15,000.00
7. 1000 |Batas descartables , gruesas L 125.00| L 125,000.00
8 500 |Mascarillas Niosh N95 L 160.00| L 80,000.00
9 1413 |Mascarillas quirurgicas L 800| L 11,304.00
10 4 |Termometros laser, inframojo L 1,250.00| L 5,000.00
11 4 |Glucometros con sus cintas L 900.00f L  3,600.00
12 4 |Atomizadores para desinfeccion L 4500 L 180.00
ota: Precio nte por 30 dias Sub-Total| L 251,474.00

I.S.V.

L -

Total

L 251,474.00

Representante de Ventas

ABULEVARD

DELNORTE, COLONIABOGRAN # 201, 8 CALLE N.E, EDIFICIO PLANMED, LOCAL 6 COSTADO NORTE DEL HOSPITAL
DELVALLE, SAN PEDRO SULA, HONDURAS.

Email: ventas@dimehos.com /senvicioaldiente@dimehos.com P.B.X(504) 2527-8215/ FAX: (504) 2527-8005

Escaneado con CamScanner
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ORDEN DE COMPRA
FECHA DE LA ORDEN DE COMPRA_ 0G| 8/20 20 NUMERO DE COMPRA
NOMBRE DEL PROVEEDOR: ~\rwueidiC0e) Sn'\ic\m( ACLS SN

CANTIDAD DESCRIPCION COSTO UNITARIO TOTAL
lo O\S‘.'_‘C)\ RQQ‘\'\\R’}Q\)‘ES quoo 3q 5000
100 Q0 Gories s YUedeccivr 220 2.200-00
lOou- Qubuelooxtas Acomujro’g'es 195.00 [|9.000.00
bouo 66«-‘05 dc:’;c‘o.-}tck\jlt’.) AR.c0 53 Boo- 00
500 Masceaillas ngs H2.00 11, 000. 0O
/500 guuscun\\o a\ui‘b‘lc\\l‘\co R OO iJ,p00-00
TOTAL [06.950.00

COMENTARIO CQU.DC) Ay PluL:c‘c«u/\ }7uaonu\ €N 2mecenc
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Q{‘Juao.un Fueﬂc; Hc,nduru)

A NCHEZ MARQUEZ
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ACTA DE RECEPCION

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

NOSSH -

Daveisiones

SO\\Q\Q(\O s S- A

la factura N°

OO0~ 00 -Gl-000|3240

solicitud de compra N°

Los productos que a continuacion se detallan:

que corresponde a la

N° Descripcion Cantidad Monto

L Quered Reodilac\Nes 10 3950.00
2 | Gonos & elecciun (000 2 200.00
> [Ome belas Aeca e \bles 1,000 ! 5,000.00
3 MasccnMas kwas 500 21,000 0T
S | pascanN\as quusiona 1500 [3,000.00

Productos a ser utilizados en la

'3\0\ecc\ on 'Qe‘ S50 r\q\

C‘Jq‘u“?o do
O Qeicaorud Fuzﬂo -kmg\uaub

Dado en la ciudad de &pm\u‘loso Cq)ua los

del 2020.

"'aﬁo’g/é'ello y nombre
ehgu % ibe el producto

dias del mes de t}%as *—O_
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Republica de Honduras
Secretaria de Finanzas - Direccién Ejecutiva de Ingresos
l- Registro Tributario Nacional

[ RTN: 040190070823261]

_ INVERSIONES SOLIDARIAS SA DE CV
Nombre 0 Razdn Social

T

Inscripciones
1 ™ Productores !Importadores
H \ v
i Ventas-Seiective . de Cqarmlos
t Imponador v Productar Alcoholes Licores
1} Exportadas ] Distribudor Alcoholes Licorms
1} Imprentas i Importader Alcohcles Licores
| Prestamsss

Fecha de Srusion 20131025

Baselega! Ar 1 2 y3oe Cecreto N* 107 del 8 da Eneo 08 1674, reformace mesdante AT 12 de!
Cecreo N¥ 255 gef 10 3e Agosts Or 2002, A1 10 de Decretd N° 2% ce 12 Ley de Impuesto Sobve
Venizs A® 53 gel Decretd 22 97 Ast 39 2el Decrato 154.2002 Ley oe! Ecutono Frarcwm y de
Proteccdn Sccal, A 27 del Decretd §71.2003 @o 10 € Abed 09 2003 A1 & Decreo @a Ley N* 14
o2 'S 38 Enere B0 TETY pudiado en ¢ Diave Ofcial 'a Caceta N* 20883 y of Regiama~c de
Prestamies Na Bancaro Acuerto 43 puticada el '8 de Enera e 1973

. Jete de Cepartamento Asistencia al
Ministro Director Contribuyente

Setes Tomrduyente (etuerte AU obpacdn de comunca 8 'a DEI cualguer camio en sus dstos en

e RTN conforme e atcuc 43 numeral § det Coogr Trdutaro Cumplr o) tut odhgacones

irteraras a8 cumpir o Honouras :

Némero de Documento DEI-412- 1466769 Transaccidon 219F33
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| ) \ MUNICIPALIDAD DE CONCEPCION
AR Ml & o O DEPTO. DE COPAN, HONDURAS, C. A.

( \-_.N\ ADMON 20102022

¥ Jooemarel 13720 pualcom _— T RIN: 04039995038960 CEL. 9931-1543
munlcipalidadconcepclon2017@gmall.com
Cel. 9931-1543 Bo. El Centro, Concepcién, Copan. E-mail: municipalidadconcepcién2017@gmail.com

e |
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(Yo, JNVSS N )
Con Identidad No,
Recibi de la Municipalidad de Concepcion, Copén
La Cantidad de: CienYo  scis ond Wodecie (\EL Cu\tueﬂ\o\ LD D s Lempiras.

}

Por Concepto de: C,qu\oo s _9 m\ecc\uf\ Versona)
QQLKLIC\UP 'uz-‘LCA l on(_,lvrcs_

\,g Ma\é‘o r\dc

FIRMA )

Graficos de Occidente R.T.N.04019004010909 Telefax. 2662-0198 50 T. 1Cop. V. 9,401-11,900 E. 11/07/19
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} Bt MUNICIPALIDAD DE CONCEPCION

.)'Jf' \3
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<kx,z,w DEPTO. DE COPAN, HONDURAS, C. A.
S gy - R.TN.: 04039995038960 CEL.9931-1543
L s Bo. El Centro, Concepcion, Copan. E-mail: municipalidadconcepcién2017@gmail.com

ORDEN DE PAGO (USO INTERNO) N© 010326

Cheque N°: 7 7%}0 1

Unidad Ejecutora:

Paguese a: (\)\J\MQ’\Q\ Cosa Bueso Valor en Efectivo: 3 :‘* 92.00
Valor que se le Adeuda por las Siguientes Mercaderias o Servicios Publicos

FONDO PROGRAMA SUB PROGRAMA ACTIVIDAD PROYECTO
CODIGO cODIGO CODIGO CODIGO CcODIGO

OBJETOS
- \\\\‘DE\GAST D AR

S .\ SONNWALOR EN LEMPIRAS S
\SUBNOBJETORY L-&%\?&?E:T.QTA NN
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N \\\\\\\\\\\\é N

Rok\\u\ c\c OLcine Overc&\cm ?ucno 3, L9 |00

HO NC&MC)—D /

|

TOTAL 392 (09

Graficos de Occidente Telefax. 2662-0198 /26624258 50T. 1C. R. 9,401-11,900 E. 10/07/19
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Recibido por L" l*r{, Q Identidad N° QU0 -\493-003 Simp. Vecinal N°
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CHEQUE No. 77920997
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COMIERCIAL CASA BUESO, S.A. DECYV

LA SUPER TIENDAT
Parrio Sama Teresa, 72 Calle, 4 Ave. 5. R

Tel /Fax: 2662-0150 Tel. 2662-1123
E-mail: casabueso@hotmail.com
R. T. N. DAD15235028130
FASTURA Neo.000-002-01- 00822874

C. AL o
D?AEC2—BBA3A4—15418F-22F7.35-8759.*1h%'
09 da ageste da 2020 02:27 p.e.

Vendedar. MARICELA FUENTES

Cliente; MUNICIPALIDAD DE CONCERCION
COPAN

Mo. Orden Campra Exenta:

No. Constancia Reg. Exonerado:

N ¢ del Reg dela SAG

Cal,  .escripeldn Tatat
Freclo Unitaric

3 RESMA PAPEL BONC  2.817.29

ot

112.00 Desc /Rebalas (.00
6 LAPIZ TINTA BIC NEGRO252 .00
4.00 Desc /Rebajas (,00
Total descusntos: L. 0.00
importe Exonerago: L. 0.00
imporie Exento: L. 757 .00
Flnanclamlenio: L. .00
imp. Gravato 15%: L. 7 817.3G
imp. Gravado i8%: L. 3.00
SubTotal L. 3,069,729
LSV, 159%: L. 433 .61
SNMO1E%: L. 0.00
Total Impuestos: L, 422 .61
Total: L. 3.492.00
Total Cancelada: L. 3,497 .00
Camblo: L. 0.00
S mpiras: h

THES MIL CUATROCIENTOS
NMOVEMTA Y DOS CON Q0100

Mumers Inigial; 000-002-01-00215001
Numero Final: 000-002-01-01015000
Fecha Limite Emision: 16042021
Original
Lafactura es heneficlo de odos exljala
Usuario: Lorens Trejo
Copia Blanzca Original Clients

Caopia Amarilla Archivo Casa Busso
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COTIZACION

PARA: ooldoad de éoncf‘pc.gn (.,ot«on
RTN: oqoquqs oH5%9bo
VALIDAPOR: &,  Jmas
CANTIDAD CODIGO DESCRIPCION PRECIO UNIT. TOTAL
o) C,o_jua de _capel boo (ol LOPO | 2,240,~
(/=) (QJ‘DQ de LQ?J7 W yl.z 250.7
TOTAL " Q7 .°
’(‘7ﬁ3‘-:- N
Santa Rosa de Copan _[p___ de Ao\,)o.x\‘o del 2020 £ BUES
>\
Cd"a kmo(\tjd '-‘O g

ar
Departamento de Ventas, > W""“

\\ _’

Afiliada a la Camara dr Comercio e Industrias de Copan

Escaneado con CamScanner



L e T Y et T S TE T

[ Agencia yDzsterquora “Occidental ’
- Lo Mejor Para Comprar
< | santa Rosa de Copén Tel. 2662- 0435 Teléfax: 2662- 0866, La Entrada Copan

Tel. 2661- 2379, Cucuyagua Copan Tel. 2651- 0020y

K occmé:ﬁrﬁu_ San Marcos Ocotepeque Tel. 2663- 4346

Fecha: 0% Ages™ 2020

Presentado alﬂs)ch,\Qo\:\ADA de cpﬂcc-oc,‘t&’)«'\\ c,opofrﬁ

@or este medlo presentamos a Ud. (s) la sngulente COtlZ‘lCIOIl de los swulente‘; ar tlculos

(CANT. DESCRIPCION | PrECIO UNIT. | PRECIO TOTAL)
DO | Resvwas Qe @@@d carta 118 3[ 4SO
12 \OD \Z Xr-\"\ltt) Dic V\c,j(o LP 238

B

SUB-TOTALL] 3 ~So

15% LS.V, L. 123 .5%
[ ozl 1] 3738
r\-l:\U”‘ o 'uu‘uh\ \
Esperam‘os que nuestra cotizacion sea de su 1 {3‘5‘ \Qi’: =NT, ,\ %) \
completo interés y mientras recibimos su orden “pTL D= %
de compra quedamos en espera . Galod, Skl Q;{)} ,,’ TiL ES))
Atentamente W s ELR.M‘l YSELLO .7 y

In * El Faro S.R.C. Tel: 2662-0398 R.T.N. 04011978005779 12 Tal. lc. N° 8,401 al 9,000 Elab: 4"4&10!9 "CRFLN9231-19-10500-118
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TDiluniecipalidad de (Pomecpeisn (Popan

&\ ADHON 20y

[ SR G———
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ORDEN DE COMPRA

FECHA DE LA ORDEN DE COMPRA G/ 0E/2c3 ©

102002

NUMERO DE COMPRA

NOMBRE DEL PROVEEDOR: _(Qm2icio)  Po oo Droesc S & Oz ¢\
CANTIDAD DESCRIPCION COSTO UNITARIO TOTAL
> CO'\QD Qesman ?Q{\)t\ Dond ,0BO o 224000
b (‘0:‘0.') Az \ch'L \'ch; 4). 0o 252.00
TOTAL 349200
COMENTARIO__ DN asumnps M(‘;\Q\\u\ Q\L oQicch en emm%mc;&

OPzyocice Fouena BHoadoic s

\19§

E MAré/L sm\jcm-:z MARQUEZ

MA‘K t;_.:.«

&‘Ul iCipaL

BRENDA' EZ
AUDITOR MUNIG|PAL

Escaneado con CamScanner




Por este medio se hace constar que hemos recibido a conformidad de:
(Lmoici al (fesa Buen O e
la factura N°__ QOO0 - ©0) -01- 00 83394)Y\ ___ _ que corresponde a la

solicitud de compra N°

Los productos que a continuacion se detallan:

N° Descripcién Cantidad Monto
‘\Q)(T\Ol Q\o QQ p g\ BUDL{ 3 UG 5 _|3.24v 0O
Lcu\;n_ m‘o Pnc \Jmu,o Lo 3T - 25300

Productos a ser utilizados en la
HOA‘ﬂ\U&\ (.LO Q g\)'\C\(\C;\- ()!)\"0 Con Foevic “U"( {ulCl )

Dado en la ciudad de &, Resvee (‘upcn alos (¢ b dias del mes de A 30 )\U

del 2020.
/0 D| C ()4,\
)

Flrma’éfn fllo y nombre
di '”&Uléﬂ"t‘e e el producto
\ M Hl'JPAl

Escaneado con CamScanner



S HE CONCEPCION

B e MUNICIPALIDAD
e, ONDURAS, C. A.
2 DEPTO. DI COPssgs’o}%:EL. 9931-1543

‘,’ h » Weniipalidad de faecepeiia Csbin
§ : = ; :l:; e e TN: 040350057 municl a|Idadconcepclén2017@gmall.Com
¥ e Bo. El Centro, Concepcion, Copan. E-mail: municip

Cel.9931-1543 -

Gor Lps. 3493 .00 J

1) LAY - ‘ QI' ()

oo | 8 I;O,'ro <
rYo OoinC'\u\ Qd&,c\ %ueao

Con Identidad No,

cibi de la Municipalidad de Concepcidn, Copan |
- "X OC\Cf\\Q oI \\\O\Jiﬂ\q {‘ Q\L‘)S L{;?% . Lempiras.

i ' Cuci\L
La Cantidad de:___\\eS ash : .
Por Concepto de: Makic\ s © Voo, O phation Tuenie Hcr\dm CLo.

'.""L Py S — :\';‘
;%‘ ‘.'."“:

: YVo Jao E
L&EJ > \k‘m‘ O
SFIRMAT) |

Graficos de Occidente R.T.N.04019004010909 Telefax. 2662-0198 50T. 1Cop. V. 9,401-11,900 E. 11/07/19
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LA  MUNICIPALIDAD DE CONCEPCION

(\"‘ 4 ’ Weanizipslidad ufazu. M(Ma
ey,

AT

DEPTO. DE COPAN, HONDURAS, C. A,

.‘I&' Emall jesemare 1972 @ pmailcom

s — R.T.N.: 04039995038960 CEL, 9931-1543 SRRl dim
T —— 16n, Copan. E-mall: municlpalldadeoncepeldn2047@gmall.
L S : Bo. El Centro, Concepcidn, Copan.

ORDEN DE PAGO (USO INTERNO) N {0313

Unidad Ejecut Cheque N° 77(]““1\
nidad Ejecutora: e y
Péguese a. a\(C\\\ Q\\\ O\S\\ A D -}‘\X\‘ waN O Valor en Efectivo: ...,.__.__.,.' \I(_ Lo
Valor que se le Adeuda por las Siguientes Mercaderias o Servicios Publicos _—
FONDO PROGRAMA SUB PROGRAMA ACTIVIDAD PROYECTO
CODIGO cODIGO cODIGO CODIGO CODIGO
NN NSNS NN VAL O;:.l NTI Mr'u\/\“
“““ OBJETOS 0 iy WA pE SCRIPCION ke ST
{DEGASTOLL LI \}‘\\x\\\\\\\\&f\‘\{ R \\L\\\\\\\\\m. \ [sun 0BT [ TOIA
v ( )
éc\u\\"o MQQ\\(‘O \! ACNYUMOD Qk\ L ,J‘:',_“O O
\ T
\\MV\(QC\ €0\ eMas %(f\.c‘\u _!CC"UI;‘)U o —
\
MA’_L\(CC) (S .
/ —
L TOTAL ?L; (.”L QO
Gréficos de Occidento Tolofax, 2662-0198 1 266

242508 50T, 1C, R, 9,401-11 m\m 1007110

Fecha:_2 / 8 ./&()QO

FIRMA Y SELLO' ENQRRCADO PRESUPUESTO

\'!),

e

- sEt:(d D;/L ALCALDE M.
MU Al
~ A
\‘Q o0
. | T .
Recibido por i Identidad N° Imp. Vecinal N°

Escaneado con CamScanner
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Ont aeeol e conceper
edadd C J ONv COP
SATRIO EL CENTRO CONCEFCION COPAN' CHEQUE No. 77921015
aas c .
11543 DILCE WOMBRE, COPMY 30/ poyeso dosor
Lugary Fecha S )

Skadle\h Osms Tnkiono L

Paguese a la orden de

$
24910 oo i’

\) vu’\\? Quc\\fo ma\ Vo vecie r\\(n Ol lQrY\v\tC: >. o Lempiras &
Cantidad en letras — o )

E?q Banco de Occidente S. A.
S HONDURAS, C A.

034307920044 4430004390077 3 b0R5S

Escaneado con CamScanner



DISTRIBUIDORA COMERCIAL LA

- Prop.: Ing. Skarleth Osiris Interiano Villeda
L-pIcO  R.TN. 14131986001737

j) Bo. San Juan, Media cuadra al Sur de Iglesia Jerusalen,
7 san Marcos, Ocotepeque Honduras C. A,
Tel. 2663-4173 Cel. 31 78-9272
E-Mail: skorle’rh.infericno@gmoil.com J
; Y. | N  Contfado () Crédito ) FACTURA

e 000015

I \ ¢ Nals
2 |03 12070] 001-001-01-00 T
CAl: 8BE3BD-9E1732-3F4E81-C491 2@%\

Cliente: £*wn f('m‘ga\sé,oé _A‘_Co/\.cqgo(‘oﬁ
RIN.:_Q403999505 59 4 Q0 ;

/
Z ' e
Direccion: Cm/\cu_o cfon 7 i |
00178 C. N° 531-19-10500-165 Teletono 2662-1853
R 01 01 000000 143811_%81 %1 -05000050 Fecha de Recepclon: 25/07/2020 Elab. 25/07/2020

ﬁl T.1C. RAV.: 001-001-01-00000001
(eant DESCRIPCION P UNIT. EXENTA GRAVADA

4 Tesrmometm asex [ AS0T 3,800:52 '
9 14 Luraw-bk'b Q_fut\mh | 800 e§° S, ZOOQO +
Kbl zader £ 350’ | 8,400° '
100 Jerivany AN A.49 SCTAL :
L A&\\cm‘{m\ yollg * (328 bSa* -
& [ Sabor balchee . [£85* [ 7327 ,
& Rl 707Gl [4447 8,79,
_1( Bolse rom 1§x24 30865
B\sa vom. 24963241 435,20
1 0 Q—Om W\t S/LS 7. 4/ G Lﬂoy 4( éjgco :
Datos Adquiriente E"""e’i‘iﬁiaA Importe Exento L.| 0,9 74"
Importe Exonerado L.

ANS. oo
43%. 24,

No. Constancia de Exonerado:

No. de Orden de Compra Exent S 1 —
o ilmporte Gravado 15% L. S)i 5. j: ‘_‘!
No. Registro S.A.G. b z .
o 5 ,;mpone Gravado 18% L. :
Original: Cliente v -

TH | I

p . It H”“ .b
Copia: Obligado Tibutan c(i;'/ﬂ‘v' L 7 Descuentos / Rebajas L.
Graciaspor r 1(:’:4, 15% 1.S.V. L. jz,

La Factura es Beneficiode Todos 18% L.S.V. L.
® “Exijala” GRANTOTALL| 2 4, 910
. . . _ . 130 |
Son: |/einte ¢ Cadbmi) novedeatns diez
& \QM{}NZLS an_&&-oj,

Escaneado con CamScanner



“’ﬂ.‘ REPUBLICA DE HONDUEAS B
. < REC ISTROYNAC JONAL DE L AL PLRSONAS v
| *NP | TARJETA DE IDENTIDAD

CKARLETH G5 /INTERIANO VILLEDA

TIONDURESA FOR NACTMIENTO
HACIOLL 0V FUNKY 1984

5100 FEMENING

CAVITIDA T 23 MARZO 2014

Y
1413-1986-00173 N"|||!!UM!!Z||!|IH||“HI||'!|

-

/"~ 10 91 LEY maﬁcmoumo-ma‘usgﬂ?m;'(: e A-‘;;:” 2
oo v a . Anra 3 lorer o 3 wpd e G T
otn de este e gara hgar 3 3 ATS v :

vy gl fmb %154
R Wi m"} ‘“’ 4] £
- | !q ;‘Fﬂt' . . "1,17.)»‘ vl‘,:".t.
PR VA L P
oz § I fv.y.’:‘:' A\ im,.""e i ‘i
} (2‘:. Y f;ff';,‘-‘i.:"."}.&}:AV:'P'N(.:A‘-;P’ ‘)J,
—8 | I A

(=]

SOLICITADA EN 1813
SKARLETH OSIRIS/ INTERIANO VILLEDA

1413-1986-00173

Escaneado con CamScanner



LM-DICO

Salud, bhlenestar y economia

COTIZACION
Nombre del Proveedor: s-l'h' U | M&A.L}L_Mﬂﬁ_)—

Direccion:

Teléfonos:

Fecha:

LN DM afias, (7(-01

31989272/ 26634 11

Equipamiento

‘ Insumos | L15,035.20 ’

Termometros laser

REETPE
3 Eﬁé‘a- b

L.

3,800.00

hum‘DAo .

Unidad

1 Unidad L 950.00
2 | Glucémetros con sus cintas Unidad L 800.00 | L. 3,200.00
4 | Nebulizador Unidad L. 1,350.00 | L. 5,400.00
Atomizador para desinfeccion 2
Unidad
2 del drea - mediano L. 825.00 3,300.00

596.00

Rollo

552.00

Escaneado con CamScanner
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//-*

\
PAININEREN

-

COTIZACION

DISPOSITIVOS MEDICOS
~ " HOSPITALARIOS, S. DE R.L.

N° Cotizacion: 1770
Cliente: Municipalidad De Concepcion Copan |Fecha: 05/07/2020
Direccion: Copan Crédito |:|
Contado X
ftem || Cant. Descripcién Precio Uni. Total
] 4 |Galones de jabon antibacterial L 150.00| L 600.00
2 4 |Galones de alcohol gel al 70% L 370.00| L 1,480.00
3 8 |Galones de desinfectantes para pisos L 170.00| L 1,360.00
4 10 |Overoles de bioseguridad Nivel 3 L 495.00| L 4,950.00
5 1000 |Gormros de proteccion blancos L 3.00(L 3.000.00
6 1000 |Cubre botas descartables (Pares) L 15001 L 15,000.00
7 1000 |Batas descartables , gruesas L 125.00| L 125,000.00
8 500 [Mascarillas Niosh N95 L 160.00| L 80,000.00
9 1413 |Mascarillas quirurgicas L 8.001 L 11,304.00
10 4 |Termometros laser, infrarrojo L 1,250.00| L 5,000.00
11 4 |Glucometros con sus cinfas L 900.00| L 3.600.00
12 4 |Atomizadores para desinfeccion L 4500 L 180.00
c Sub-Total| L 251,474.00
I.S.V.|L -
Total| L 251,474.00
Representante de Ventas
DEL NORTE, COLONIA BOGRAN # 201, 9 CALLE N.E, EDIFICIO PLANMED, LOCAL 6 COSTADO NORTE DEL HOSPITAL
DEL VALLE, SAN PEDRO SULA, HONDURAS.
ntas@dimehos.com / servicioaldiente@dimehos.com P.B.X (504) 2527-8215 / FAX: (504) 2527-8005

Escaneado con CamScanner




DISTRIBUIDORA ALCANSA S DE RL DE CV.

‘ COTIZACION ( 9
PARA: MUNICIPALIDAD DE CONCEPCION COPAN NE
FTCHA- o _ DALCANSBA
: 5/08/2020
ITEM| CANTIDAD DESCRIPCION PRESINTACION  [PUNITARIO | TOTAL
1 8 BALDE PARA ACARREO DE AGUA 20 LITROS *** UNIDAD |G tes00 |1 13000
2 8 BALDE PARA ACARREQ DE AGUA 28 LITROS C/TAPA®** UNIDAD | 1,001, GHO,00
3 1 BOLSA ROJA 18*24 FARDO S0ROLLOSX20 UND*** tARDO L Lozsoo L, 1.075,00
4 1 BOLSA ROJA GRANDES 23X32 FARDO 50ROLLOSX10 UND*** tARDO Lo LIos00ft,  1,19500
5 8 CLORO AL 6% GALON L. 70,00 L, 60,00
6 8 DESINFECTANTE DE PISO *** GALON L. #6,00 | L, 4,0
7 4 GEL ANTIBACTERIAL AL 70% GALON | 40,00 | 1, 1.5G0,00
8 3 HIPOCLORITO DE SODIO GRANULADO COBEIA L00 LS L 4908,26 [ L, 14.996,2%
9 4 JABON ANTIBACTERIAL *** GALON L 135,00 | L, 540,00
10 8 MECHA DE TRAPIADOR GRIS#20*** UNIDAD L a5,70 | L, 365,60
SUB-TOTAL [L. 4.270,00
COTIZACION VALIDA POR 3 DIAS ISV L 880,73
TOTAL L 515073

ATTE. DRA. SANDRA MARTINEZ

CEL. 9781 -8093
CEL.9707-2121

dalcans 1@gmal com

sanaram

irtinez 7@yahoo.com

NOTA:VEI;ITA DE CONTADO,DEPOSITO EN CUENTA CHEQUES BAC-HONDURAS 730-278-971
DIAS DE ENTREGA INMEDIATA,LO MARCADO CON *** PAGA ISV

Escaneado con CamScanner



DISTRIBUIDORA ALCANSA S DE RL DE CV.
COTIZACION

PARA:;

MUNICIPALIDAD DE CONCEPCION COPAN

FECHA: 05/08/2020 . DALCANSA
ITEM | CANTIDAD DESCRIPCION PRESENTACION  [P.UNITARIO TOTAL
1 4 JERINGA 5CC 22GX 1 1/2 CAJAX100 UND L. 125,00 | L. 500,00
2 4 ALGODON ROLLO ROLLO L. 120,00 | L. 480,00
SUB-TOTAL | L. 980,00
COTIZACION VALIDA POR 3 DIAS ISV L. .
TOTAL L. 980,00

ATTE. DRA. SANDRA MARTINEZ
CEL. 9781 -8093
CEL. 9707-2121

dalcansa@gmail com

sandramartinez 7@yahoo.com

NOTA:VENTA DE CONTADO,DEPOSITO EN CUENTA CHEQUES BAC-HONDURAS 730-278-971
DIAS DE ENTREGA INMEDIATA,LO MARCADO CON *** PAGA ISV

Escaneado con CamScanner
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. '\ e . PHawicipalidad oe Comecteoinm (Fofan

" ‘A"-:q—-» .
o

v

ORDEN DE COMPRA
FECHA DE LA ORDEN DE COMPRA

£} ADMON 2018 - 2022

1d* O&- 202  NUMERO DE COMPRA

NOMBRE DEL PROVEEDOR: __ L M- DI1CO
CANTIDAD DESCRIPCION COSTO UNITARIO TOTAL
Lt Te\moryu.JnO Losren a50- 00 380000
L Glucovelig C(CH\-‘-O\ Boo- 00 3 )00 00
u e \aeados [ 350.00 S 400 00
Y Pxomuoc&wta do ciea @2 500 =2 300 00
Leo Dennee > 3kl |L4a S5Gb. 0 O
G Mw,c\m Rollo (28 oo 552 .00
“ Sedoen & ok oodene) L83 no 3322.00
Y P\\Co\ho\ cr A0, Ge) “HYd_ oo i 37 L.oo
t Belees o [Btau 315.6s 235 6§
| Polse Reye 14y3a %8 70 438 26
1 o o\ 557 4, Llg oo U b\B oo
TOTAL 24 Y0.00
1
COMENTARIO._ Spsvoncs s Mivegiers o, eauine ttedica
2 cwuuc\uu:ro a;;érocaw\ =% Hc.glg{.{m.g

e

QO

A

'y

0‘- Cown «\
('/4. rl \
f /— - N~ °
Jose MAkEL SANCHEZ MARQUEZ

m\L\gA_l,ﬁg/ AUNICIPAL

¢

e § 8 A

)

BRENDAXAQ

AUDITOR MUNI

EZ

Escaneado con CamScanner




ACTA DE RECEPCION

Por este medio se hace constar que hemos recibido a conformidad de:
LA- DicO
la factura N° ©o(-0Q 1= ©1- © Q00D [T que corresponde a la

solicitud de compra N°

Los productos que a continuacion se detallan:

N° Descripcion Cantidad Monto
U | Tamomedio Lose [ '._’;I@oo oo
9 | Gloromatio “feine. 4 3 200-00
3 | Nebhiador. ! 9.H00. 00
Y Mona teda Flenea H 3 300. 00
) _thw\t}u vl oo 599 - 00
O | Bacden ol G 552.00

Productos a ser utilizados en la
MU&&\\C.\\ R \W\Q‘\-no \(l o dico en CW'%,C\'NC‘“\

-/)95 (L T O [ VLR Hc/\c.lvr(,}

Dado en la ciudad de (cicopciencepen @ los 24 dias del mes de A< o3 1o

del 2020.
/ :) P o
,/ 2015{ { ﬂ‘ HCO \\

n—‘- mmvw@v -
Flrm nseloynombre

@mbe el producto

Escaneado con CamScanner




ACTA DE RECEPCION

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

L H-Drco

la factura N° ()p1-0 0\ 1= © 00000 K

que corresponde a la

solicitud de compra N°

Los productos que a continuacion se detallan:

N° Descripcion Cantidad Monto
2 | even ‘\r\\\\ncc\u \L\\ G 73 .0U
B | Bechel A YOI G\ U ] 37¢ o0
v Buk%u YLO‘\IQ (BY2u \ 295 o
Lo B.}usoa fSla“\‘o‘ 14¥22 \ 43¢ 2¢

W | Qeno L S5 7/ | 4 bl o
Productos a ser utilizados en la

TANSUMes,s clo \\m%\emo y [%Le\iq_\ [vuc,\(cc
2N ¢ﬂut%cnc(c\ O Vexoelian ’\——vtl'lo \—\Cr\clu(c 5.
22— dias del mes de oo

Dado en la ciudad de (one piivn qua los

del 2020.

| S e P e
\% FirmaZdon sgllo y nombre

A | TpLDE
de qiien retibe el producto
\"@ g

Escaneado con CamScanner
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L A e MUNICIPALIDAD DE CONCEPCION

AN
VRIS mwwawwm
L DEPTO. DE COPAN, HONDURAS, C. A.
§ = e .ﬂf:ﬁf:?ﬁﬁfﬁﬂ:ﬁ:?onogmaumm,,-w/ R.T.N.: 04039995038960 CEL. 9931-1543
Cel.9931-1543 Bo. El Centro, Concepcién, Copan. E-malil: municlpalidadconcepclon2017@gmail.com

(POVLPS- 24 410. oo Jr

Gos BKQ"\\Q\\“ OB 1{\\&&\ AN )
Con Identidad No__ &\ 3~
Recibi de la Municipalidad de Concepcion, Copan
La Cantidad de:_\¢ ol cucho m) Vovec e Aoy Dier Lo pm Lempiras.
Por Concepto de: Cqu\vo e o \I ~~sumuns e\ m’.)\(”l <
. Qr’f\i‘c\}(r\(‘,m‘ O;)Clouu" HUU!)UIU\S N ﬁc{uulo_i WL(JCU
_/
62-0198 50T. 1Cop. vV, 9,401-11,900 E. 11/07119

Graficos de Occidente R.T.N. 04019004010909 Telefax. 26

Escaneado con CamScanner



5'“ ‘

! & MUNICIPALIDAD DE CONCEPCION

Wanieipalidad de Concepeiin Copin s
‘:{gj@ avovamis s DEPTO. DE COPAN, HONDURAS, C. A.
i oretan e RTN.: 04039995038960 CEL.9931-1543
' Bo. El Centro, Concepcidn, Copan. E-mail: municipalidadconcepcion2017@gmall.com

ORDEN DE PAGO (USO INTERNO) N© (10314

Cheque N:__ 1392 \W0lb

Unidad Ejecutora:

ke v\e \\\ Oswo S\\\i\\(}\f\o Valor en Efectivo:__ 5 82S.20

Paguese a:
Valor que se le Adeuda por las Siguientes Mercaderias o Servicios Piiblicos
FONDO PROGRAMA SUB PROGRAMA ACTIVIDAD PROYECTO
CODIGO CODIGO cODIGO CODIGO CODIGO
I “OBJETOS .. | S N R A g R . VALOR EN LEMPIRAS

Esc RQ.PC'ON ------ L0 [TSus osseTo TOTAL

SURRESRRN \\

__<DE:GASTO [

‘X‘\bomos As \\mb\nu 2 é‘rf\x\c\Qn(H 5225,

oo iun Tucnu Hc/nc\uﬁ S

TOTAL SE353

Fecha:__ 24 / 8 /207—0

p CQNCE.( {.‘
kl

Graficos de Occidente Telefax. 2662-0198 / 26624258 50T, 1C. R. 9,401-11,900 E. 10/07/19

FIRMA Y SELLO E@A‘RGADD PRESUPUESTO

\‘\’Qf'@'a-;
O\, _”“R 1A ‘xﬁrEL DEL ALCALDE M.
D
P / ////’ 1:0\6[86 001’73
Recibido por Identidad N° Imp. Vecinal N°

v

Escaneado con CamScanner



9210 16
CHEQUE No. 77
11115001398 o oy

1 ToalIbAD DE CONCEPCION:
TeRRID At 25RO CONCEPCION COPAN

2 . P
» Qiec
320 1543 DULCE MOMERE, COPAN o5 [s] ‘
3595 72 |
e {ugar y Fecha ‘)
®
- L ' 3
\\\ : >~(\\C\\On O > S |
SIS
S U\\C )
Lempiras !
Pa = 3 la orden deé g
) \ o< \C) > 2\ N 9 c.nCO COM™ / o0
chioTvan 1

i

T :\.\
NG
AON,
(AP

. ./v\\;‘_Y[',
Canudad en letras / , \

a’y

0313307910080

Escaneado con CamScanner



DISTRIBUIDORA COMERCIAL LAS MARIAS
Prop.: Ing. Skarleth Osiris Interiano Villeda

‘.JLM DICO  R.TN.: 14131986001737

Sy ieearyseerons - BO, San Juan, Media cuadra al Sur de Iglesia Jerusalen,
“ ' San Marcos, Ocotepeque, Honduras C. A,

Tel. 2663-4173 Cel, 3178-9272
L%Mau: skarleth.Interiano@gmail.com h
Dic e sTHE.ANG Contado () crédito () FACTURA
42108 202d 001-001-01-00 000017

‘CAl: 8BE3BD-9E1732- 3F4E81-C49123-08DF8 O8DF8A-54 Fecha Limite de Emision: 25/01/2021

r-(‘leemfe *écwoﬁn\lmuw -
RIN:_ (DA OA 199 603 89 ¢ 0O
direccidn:_(m 0 Co PN /(\@0%/\ — _J

IMPRENTA MARQUEZ R.T.N, 14101981000178 C. N°' $231-19-10500-165 Telétono 2662- 542-1853
Recepclén: 25/07/2020 Elab. 25/07/2020

1 .1C. RAV. 001-001-01-00000001 001-001-01-00000050 Fecha de
fcant. DESCRIPCION PUNIT | EXENTA GRAVADA \
1D Secaete e palue] 3497 0] 213320 ;
I 4_|( “"P/ frs nm,ior 5491, 30 236532
() W] L. 7| 150
¥ 1ua /\ a, N | 24,% | 492°7
|
Datos Adquiiriente E)«:tnemckiW ———) Importe Exento L.| 3, A 0% 20
o, Cansionci de Borexdd Y .;?;;;.‘-.-:ff‘.‘\fg =| Importe Exonerado L.
N do Qe e Compa i g - § w;jf Ymporte Gravado 15% L.|2 3 65 Zz I
No. Regisho SA.G. — i 'j. Importe Gravado 18% L.
Original: Cliente 158 :
Copia: Obligado Tibutarid, EszoCﬂ’“ Jurits 37 Descuentos / Rebaijas L. i
Gracias por st Qrefer-encﬁz ‘j/ 15% LS.V, LD S 4, 73
La Factura es Beneficio-d&Todos 18% L.S.V. L.
“Exijala” GRANTOTALLISY 2 S, 20 2,0

SOI’I QAWI’:L W\\\ OQ&"?Q()(Q!\}VOD \/Q\/\-\r( >\

___CInco Sg_g\;_g?\f\rv) con &O/:LOO Y.

Escaneado con CamScanner




LVI-DICO

Salud, bienestar y economia

3 | Jabdén Antibacterial Galones 4 & 183.00 | L 732.00
4 | Alcohol Gel al 70%- 80% Galones 4 L 44400 | L. 1,776.00
5 Fardo 1 L 432,00 | L 432.00
6 Fardo 1 L. 504.00 | L 504.00
7 Barril 1 L. 4,618.00 | L.  4,618.00
8 Fardo 7 L 34760 [ L. 2,433.20
9 | Carros para u'apeadror Unidad 4 L 680.00 | L.  2,720.00
10 | Mecha para trapeador Unidad 8 L 60.00 | L 480.00
11 | Guantes amarillos de hule Par 8 L 2400 | L 192.00

Notas aclaratorias:
> Tiempo de validez de la oferta: 15DIAS.
% Contamos con factura C. A. I.
» Precios incluyen flete hasta la cabecera municipal.

i NS P

arfaJ

QBYALUIAO‘UQOMFOO-\ Z\_oj
N¢ de Identidad }’-HBHXLOD]P[:}

— ()
N
f) T

)

e N) ==

ois

Firmay sello

(® 504-3178-9272
T — © 504-2663-4173

Escaneado con CamScanner



FaN
MACDTL A5 MACDS
1 dapernn
Cliente: CND419
Nombre: CLIENTE CONTADO

Forma de pago: C - CONTADO

wvm.gy-”p()/unf J.(.t)m

Fecha:
Hora:

()

05/08/12020
10:50AM

AsnzBPS - GENESIS ARDON

COTIZACION: 110022022

Articulo Descripclion Unidad Cant Precio Total
1000072 JALIM ANTIBACTERIAL FRESH GLN UNIDAD 4 LPS 176.00 LPS 704.00
1000030 BACTIGEL GLN UNIDAD 4 LPS 460.00 LPS 1,840.00
1001420 BOLSA P/BASURA 18X19 ROLLO (4040056) FARDO 70 1 LPS 1,330.00 LPS 1,3320.00
1004229 BOLSA P/IBASURA 24X32 ROLLO HD FARDO 30 1 LPS 2,070.,00 LPS 2,070.00
1003319 CLOROMAC GLN UNIDAD 8 LPS 59.00 LPS 472,00
1002715 ODORMAC LAVANDA MAXIMA GLN UNIDAD 8 LPS 118.00 LPS 844.00
1003677 DETERGENTE INDUSTRIAL BOLSAS 5.5LBS FARDO 8 7 LPS 808.00 LPS 5,656.00
1003692 MECHA P/TRAPEADOR 550 GRAMOS (20) (CM-2020SMAC) UNIDAD 8 LPS 62.00 LPS 496.00
1001485 GUANTE HULE AMARILLO T/M (K05020) UNIDAD 8 LPS 27.00 LPS 216.00
1004308 JUMBO ROLL UNIVERSAL 400MTS (70159630) CAJA 6 8 LPS 348.00 LPS 2,784.00
1004327 TOALLA ROLLO UNIVERSAL 240MTS (70154433) CAJA G 4 LPS 882.00 LPS 3,528.00
Fecha de vencimiento:  05/09/2020 % Descuento: 0.00

Subtotal: LPS 20,040.00

1.S.V. 15% LPS 2,659.20

Total: LPS 22,699.20

Pagina 1

Direccién Plaza de wily, segudo nivel,blvd villas
mackay
San Pedro Sula
Honduras

Usuario

Teléfono 25512410

SPS - GENESIS ARDON

Escaneado con CamScanner



-5 REPUBLICA DE HONDURAS

3 RECASTHO N ACTONAL OF LAS PERSONAS £
RNC ] TAKJETA DETDENTIDAD ’
CRARLETH QSIS | INTERIANO YILLEDA ‘

HONDURES A POR NACTMIENTO
NACTOTL WY JUNKD 19%

SEAD) PEMENINO

FMITIDA 1 20 MARZO 2011

ARTGULO 91 LEY DEL PEGISTRO NACIONAL pE La3 PERSOMAS "G TR AomrES ‘I,’;ijz
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SOLICITADA EN 1413
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ORDEN DE COMPRA
FECHA DE LA ORDEN DE COMPRA_ L. H/8/10) © NUMERO DE COMPRA
NOMBRE DEL PROVEEDOR: L M- Dico

~ CANTIDAD DESCRIPCION COSTO UNITARIO TOTAL |
7 DL[(JOILn'C) en ,pahn.) 2HY. 0 2933;2_0
Y Carivs P Taumodov 99130 2345.92
o) Guanle, Amo:.llo) Lo 0O 4gu.oo
TOTAL

COMENTARIO__ Yoo Mmoo d$ \\'\‘\‘O\e'lc' N erw.no,e,\(lc.

U 2 1CCIen [—Ufﬂu HC/\L(wu)
cunc;:
477/ )

EISAMARII:Z/UR INVAEONTRERAS
TESORE AL_7

Escaneado con CamScanner
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e it Disag
ACTA DE RECEPCION
Por este medio se hace constar que hemos recibido a conformidad
de: L M-Dico
la Factura N.(0i-001-¢1-000000 I* _ que corresponde ala
solicitud de compra N.
Los productos que a continuacion se detallan.
N. DESCRIPCION CANTIDAD MONTO
' | Dedugenlen en pelvo 3 QU330
= nos PITunquw o 2.3L5.02)
3 P che r’l nanchur 2 G YO0
G| Guou"\\-' P\m, \u> g 192. 00O
|
|
|
I
Productos a ser utilizados en la
—Lﬁsumuv Sa \'\m\*\; WU e eynos L}el\ci C
Ciciociun Fotwu Henduic s
Dadoen _Huscipwe (enediivn Cogon: alos 14 dias del

mes de k'.\f' > Yo del afio 2020.

W\ Ma‘ret sanchez
\\\ MiCipal /
‘\—Alcélde Municipal

Escaneado con CamScanner




DEPTO. DE COPAN, HONDURAS, C. A.

R.T.N.: 04039995038960 CEL.9931-1543

‘ .
iyt al b MWeeripalidad de Qancepeid Capdn
GNP T

® ADMON 2018-2022

‘ & ,__‘_."'\:V 9 —
‘ S8 Y E-mall: Josemarel 1972@gmall.com
municipalidadconcepcion2017@gmallcom oo

Cel. 9931-1543 )

Bo. El Centro, Concepcion, Copan.

MUNICIPALIDAD DE CONCEPCION

E-mail: municipalidadconcepcl6n2017@gmail.com

Gor Lps. 5895 20

)

\

YO, S\'{g\\e\\'\ Q_\‘J\i ) j},{\\u\uno
Con Identidad No. 1413-\48L- 00113

Recibi de la Municipalidad de Concepcion, Copan
La Cantidad de:___ <O o\ ochog \u\XC > \J¢ m\} cwnece on 20 fioo

Lempiras.

Por Conceptode:__ N xuano

QLSL \mf\ Q121G

Zn €S call
v

O Pe cac i un

Foe U \ dendoio .

g T
v 45/,.//4”/&.. 45
R

7/"""Fu Ul ;/ )

Graficos de Occidente R.T.N. 04019004010909 Telefax. 2662-0198 50T. 1Cop. V. 9,401-11,900 E. 11/07/19
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— , Mvu
L. ...um COPAN, HONDURAS, C. A.

i
 Wenteipalidad de Canceiedsn Copin
CEL. 9931-1543

<L:_“f v] ADMON 2018 2022
= ‘""LL.'.':.‘;:‘"‘;ZZL’,.':.":!::?O.,..m.m — RT.N.: 04039995038960 CEL.
Bo. EI Centro, Concepcion, Copén. E-mail: munlclpa|idadconcepclén2017@gma|l.com

ORDEN DE PAGO (USO INTERNO) N?¢ 010349
Cheque N7 292 |01 8

Unidad Ejecutora:
Péguese a. CCSQ\ ON\ JBC)}\ . Valor en Efectivo: 5OO (@] 3]
Valor que se le Adeuda por las Siguientes Mercaderias o Servicios Publicos
FONDO PROGRAMA SUB PROGRAMA ACTIVIDAD PROYECTO
cODIGO CODIGO CODIGO CcODIGO CODIGO
. OBJETOS ~..2.VALOREN LEMPIRAS
D GASTO i S R e et ~SU50BET0_ [ TOTAL
AnsuMmed c\. \\W\b\em erm&cn_cio 50Q |00
O P Se Fuvr‘tc« HoncJJrO) i
l
TOTAL F00 €9
Graficos de Occidente Telefax. 2662-0198 / 26624258 50T.1C. R. 9,401-11,900 E. 10/07/19
Fecha:__2¢ / 8 200

SUPUESTO

FIRMA Y SELLO ENCARG/SDOP.RE

| ~ S OD LALCALDE M.
S 2% Kﬁmu ELLC }
f-——-d;’—_xa N WUNICIPAL /
. &% 4 — N
,'37::‘. hv"..!".)' y s (_47‘:)‘ A\ W' O. D\,’b\:’/) ldentidad N°OL{ (_()’l q ?QO Ve 2('>lmp' VeClnal N
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11-113-000139-4
MOMEC[PALIDAD DE CONCEPCION,

3635 9972

3931 134)

Ceoc.\ O o

COPAN
BARETO EL CENTRO CONCEPCION COPAN

DULCE NOMBRE, COPAN

CHEQUE No. 77921018

Lugar y Fecha

DJ\O N

)4 Agc,,%o 1620

Paguese a la orden de

A . \ )
(v e tes

Cantidad en letras

r"..n Banco de Occidente S. R

HONDURAS, C A

b::h-

\(’\‘r\ D0 D
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P - m—eln
L yieLIP s =
102y L NG
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TS i PRI A
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{ SRS

e Lo o 2 o 0 e
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|

Lempiras ©

Flrmafs) /z 17
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ABARROTERIA DUBON . @&
Venta de Abarroteria y utiles escolares ! 3, ‘1. ,’ .
De: Cesar Omar Dubdén Tabora - AN H et XJ | }
E-mail: abarroteriadubon10@gmail.com L %11 PR ARG
R.T.N.: 04011976012261 Tel: 9793-2679 R
L Bo. El Porvenir, Dulce Nombre de Copédn, Honduras, C. A.
Fecha: =4 / 8 / 2O CONDICIONES DE PAGO:

Crédito()_—__dias Contado(=Jen —
Cliente:_M uni& { CLO(\Q({)SJ QN CLoan
R.T.N.: 0"/0\39?§5 03370 U

Direccién: w“CCQC:‘O‘\ C opOn
CAl: AFA3B1-3E6823-1345B82-18C506-FC3EC3-6B Fecha Limite de Emision: 25/02/2021

FACTURA 000-001-01-00 N()7687
Cant. Descripcién Sl P./U. | fensiZ. | Exento
Salon Desinfke Yen 135S P
poe 9:5%

Gravado

SVO| D)

£5 o
CANG ,

RANGO AUTORIZADO 12 T. tcop. Az. DEL 000-001-01-00007201 AL 000-001-01-0000T800 E. 25/02/2020

Original Blanca: Cliente; Copia Azut: Emisor
Orden de Compra Exenta #:
Const. Reg. de Exonerados #;
No. Reg. S.A.G.: S QQ
Cant. en Letras: 9"‘/"”;&’"‘ I—\'Jb
Exoe 434 |g
15%1.8.V. L. &S5 2
Flodzlms  Oubsq w::ﬁlpf'ﬁ:nli St
LA FACTURA ES aenggﬂahg%f TODOS * EXTJALA" o s s Jh TN 04215004013909 C. N 3231.19-10500.135

ha de p&tepﬁf n: 25/02/2020
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COTIZACION

Proveedor: A\éaﬂ’g /é//@ /O(.Oéﬂ ) Tel: c’ ¢ 90 57" aq

Sefiores: Mum’afb[/‘t!ad &ncc/o’bbr" Fecha:

CANTIDAD DESCRIPCION PRECIO PRECIO
UNITARIO TOTAL
Y GQalon DesinFectante \. 12500 [(-500.20
Pard Pisc

TOTAL (. 500.00

ecnapzvaunsz: 2 Meses

LUGAR DE eNTREGA: D OO e S 6D\ic.éle

Escaneado con CamScanner



COTIZACION

s er MEIC.Q
Proveedar: Ivf Tel:
Sefores: Mun.c}po\hsbd COnccpcld\ Fecha:
o, £
pon
[ CANTIDAD | DESCRIPCION l_ PRECIO | PRECIO

UNITARIO |  TOTAL

|

4 DesinFecionte P10 145 L SBOo
| i '

i : ! ;
| T E i
| | '
4 ) _.5 I
I , |
— i - | i
i ] | |
| I I
% | 3
; ; 1o —
. - - 1 e —e———
{ t | L
—  E—— ——
— : — e
—

5{_ | TOTAL o 5 6@

rEcHA DEvALDEZ. DOO Meded

wear peanTrecs: A Oalic \\tu Lo

SUPERMERCADG “Mi PREFERIDA”

CEL. 9696-9215
N~ DULCE NOMBRE,
1D COPAN

T
FIRMA DEL }ZESPONSABLE
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P mwempaicnsd ae Comecdoinm (Tabra
AW DT Syen

ORDEN DE COMPRA
FECHA DE LA ORDEN DE COMPRA_ 24 | £ (10 1€ NUMERO DE COMPRA
NOMBRE DEL PROVEEDOR: __ Abciuiclevia Db
| CcANTIDAD | DESCRIPCION COSTO UNITARIO | TOTAL
| + e T—— =
: - ‘
;____L* ECL‘C*\U“ \\:bm\vc\o-\xc i 1 Soo | SoU WO
L | | )
; | |
i f S
i
( N )
| | )
| )
|
|
|
; —— —- _ — ———
TOTAL Sou O
COMENTARIO DTS a0 CL’ \'\f\\giuc. CN\ Moy cacnCi
(esccion  foeanc Hcr\cjvn:'S 4

ELSA MARINA UR{
TESORERA MUN

R
-

CPAL
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ACTA DE RECEPCION

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

h\bucx«‘ NG “ u\o -

la factura N°CCO -COl~- ol\- 00 nn L 83 que corresponde a la
solicitud de compra N°

Los productos que a continuacion se detallan:

N°® Descripcion Cantidad Monto

\ [EATANS m.\\::cx(-_.,\xm Pf‘Qu)(, > L{ 560-('_)0

Productos a ser utilizados en la

~Svryurmes  ds \lmsiesc N RN TACIN

Y -~

QQ(\V-’\?E—’\ QC-\C- Hur\dur.'5

Dado en la ciudad de finespuunGynalos Lo diasdel mesde feigsbe.
del 2020. sy,

RS n

AN A

[ o] |
ﬁl‘ s " P 6 WA e S
\Firma-con sello y nombre

(}é{iezedbe el producto
g
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;f 2 'MUNICIPALIDAD DE CONCEPCION |

aldy o, de Qone,
(s B i e DEPTO. DE COPAN, HONDURAS, C. A.
B E-mall: Lﬁﬁ?&ﬁ“’?‘:ﬂ‘ﬁ%um won e R.T.N.: 04039995038960 CEL. 9931-1543
Cel.9931-1543 Bo. El Centro, Concepcidn, Copan. E-mail: municipalidadconcepcion2017@gmail.com
' A ‘ "" . | S
= oo )
Caa | o5 Lo (Porigs_cc:
|

| (Yo, Cescn  Oonae Donoe A
| Conldentidad No__ O\ - 14YL - 6 )6

Recibi de la Municipalidad de Concepcion, Copan

La Cantidad de: Aunenie [ornpipe . Lempiras.

l . -
Por Concepto de: Sesomos s L9 a é_rw\c\cnc\c\
. - \ N v
Opyccton tuenns  fondorss .
A\




EYA L

: 1! el de Camgpcesa {adie
2" . DEPTO. DE COPAN, HONDURAS, C. A.

ADMON D0 2030

} & MUNICIPALIDAD DE CONC1i _UN

h
(“ gy e S R.T.N.: 04039995038960 CEL.9931-1543
L b o Bo. El Centro, Concepclén, Copan. E-mall: municipalidadconcepclén2017@gmail. com

ORDEN DE PAGO (USO INTERNO) N©¢ 010343
Cheque N _ 73192 loi 2

Unidad Ejecutora:
Paguese a: Qacn Uma Do l\"C’?‘ : Valor en Efectivor 1 92-9C
Valor que se le Adeuda por las Siguientes Mercaderias o Servicios Publicos
FONDO PROGRAMA SUB PROGRAMA ACTIVIDAD PROYECTO
CODIGO CODIGO CODIGO cODIGO cODIGO
=1 . .. . VALORENLEMPIRAS "
~.OBJETOS - L —— — PR
\\\\\ LDEGASTO iy RN S [LosUB; OBJETO | o TOTAL
Nasoones e Higient en Creicenti ] i23. |00
Moo,  Pueria Hencleros
T J 7
TOTAL o |09
Graficos do Occidente Telefax. 2662-0198 1 26624258 50T, 1C. R. 9,401-11,900 E. 10/07/19

Fecha:_ [ / 03 /2020

T
LTS A’I&C U
co? €a /9 < ~_"':"v_.‘
AT A FIRMA Y SELLO ENCARGARO PRESUPUESTO

FIRMA RES?CNSAPQ SLER HEE K¢ f%ﬁ\ P
3, g s, 2022 o o
= -,q;fééﬁ.’o DEL ALCALDE M.
IS /.{' \]
& (g A % . o
2 Ks ) nal N
i$ p 7a. u‘)’f e 5ar O et (\ honldentidad N7 ool 1930( 12 Imp. Vec!
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COTIZACION

proveedor:_ HbatnO L:N Ogbor) Tel: g 0oSY39
Sefores: l\’lun"g; Pot‘,g\gd COA(CQCAEFecha:
Copon .
| CANTIDAD DESCRIPCION PRECIO ‘ PRECIO
UNITARIO |  TOTAL
] —“Fardo’ po el Migrenid (- (c00-0D L- 6CQ.09

] Jardo g)c,ia ( Jodlley | S552-00 5520 -

|
l
!
! |
|
|
!
|

|
I}

|
|

———————— e

[ | TOTAL | (115200

rechapevaoez. [ V1€ D .

LUGAR DE ENTREGA: Donde Sc ‘S'Dk? G L,

Escaneado con CamScanner
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A

1 osoad J—
[ § ' . sard s e

ORDEN DE COMPRA o
FECHA DE LA ORDEN DE COMPRA [ [0 & /2010  NUMERO DE COMPRA

NOMBRE DEL PROVEEDOR: Nocawokiio  Deben
CANTIDAD DESCRIPCION COSTO UNITARIO TOTAL
A F'O'C\O ?0%7'2\ H'@Q niCO ) A00.0O L. boo.00O
1 QO\C\O (\)Q (‘JC\ “Oa\\q L. 533.-00 [. 5520.00
TOTAL L. )is2.00

COMENTARIO. __ Dasomosy Qo \\mq\\t‘lo en enuigencia
()peic il Foeila chdwu >,

—
pECo \
0 N~

Sl . 77 S5, 24 - £
JOSE MAREL SANCHEZ MARQUEZ ELSA MARINA!
2,/ wALCALDE MUNICIPAL € CONG TESORERA

L -
ALCALDE =, Y
MUN Y \J \
ICtPAL / _’b‘ fo) “
o f| g T zZ M
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ACTA DE RECEPCION

Por este medio se hace constar que hemos recibido a conformidad de:
(\\fxanu\eﬁo “u\)dn ;

lafacturaN° Q0O -QO\-0l- 00007 (L98 que corresponde a la

solicitud de compra N°

Los productos que a continuacion se detallan:

N° Descripcion Cantidad Monto

VA CO‘C\O VC(\\Q\ h\CA\eh‘(O “X TO\C_\O boo ©O
\

Pl ‘:c,uc\o DOD\ *0(,&\\6\ 4 Y(_nc\u 5h53.c0O

Productos a ser utilizados en la
TIOSOMO ) \\”\?\\ﬁu en _emuc cnti o
OQQ\CLUU'.’\ F:J(\\Q H C/f\clugc.')

Dado en la ciudad de ) \ac\vumhye ¢ alos _ (A dias delmesde A 9@')40
del 2020.

2 Ftrmaf,oén 5 lIo y nombre
de quren ‘tecibe el producto

Escaneado con CamScanner




} X MUNICIPALIDAD DE CONCEPCION

\
. ,{”‘“MMW i DEPTO. DE COPAN, HONDURAS, C. A.
("r';‘w = baan Josemarel1972@gmall.com / R.T.N.: 04039995038960 CEL. 9931-1543

et oy TeROTemen =B | Centro, Concepeion, Copan. E-mail: municipalidadconcepcion2017@gmail.com

.. E) e Goers. 1,552 o< J

1a | 8 | 200

(Yo, Gscn Oman Duhor- )
Con Identidad No__ 040\ \q F b 013 2|, |

Recibi de la Municipalidad de Concepcion, Copan -,

La Canticlad de: mil Uuinienter  Cince enl—q YENEE 67944}@ . Lempiras.

POI‘COHCGptOde ANSUDING &.\ "}Mzt,fu_ < N -erY\—ﬂ-vc\ann c ,
Dm% Opuocmn /‘F:anc( l—rLonclea)

Graficos de Occidente R.T.N.04019004010909 Telefax. 2662-0198 50T. 1Cop. V. 9,401- 1,90C.I E. 11/07119

Escaneado con CamScanner



