\II{\I

**ﬁ**

( FIJ ALY

1’\'()1.“] MAL (.'-!\.?\l nr
ACUEDUCTES ¥ ALCANTARILLADOS

QRDEN DE COMPRA DE ALMACEN

Fecha |

01112017

ocA 2017 No. 210

Nomibre del Proveéador:

DISTRIBUIDORA CUMMINS CENTROMAERICA HONDURAS 8 DER

L

A

Entregar el Pedido a.

SANAA La Vega

Telefono: (504) 4
NO A%?%SEQ DE'SCR|PC!ON'.DEL ART]CULO_ ‘MARCA UNIDAD CANTIDAD] PRECIO. VALOR
' PUNTA DE MULETA

Aoy 2216 RAND cH} 8.00 8249300 L. .6;5_93._01
h

e ULTIVMA LINEA - -- ‘SUB-TOTAL L. 6,593,04
’ 1

Tipo de Pago: Contado 1.8.V. L. 988.96

Plazo de Entrega; Inmediata. TOTAL L. 7,582.00

4

Detalle de-Compra:

LIBRAS

-PARA SER UTILIZADD EN EL DEPARTAMENTD DE ALCANTARILLADO SANITARIQ, SEGUN SAC-46117,COT=SIIA-176-17,F0+3159 NOTALA MULETA ES DE 80

establecida enlas Drsoosmlones Generales det Presiipuesto.

El plazo de curnplimiente decompra comlenza a cofrer a parlr da fa comunicacion de |a.drden de compra. | debidamente firmiada y sellada, acompanada del documento FQI
correspandiente a nivel.de compromiso.a su equivalerte, En aplicacion al Adicule 72 de la Ley de Cantralacian del Estado’las inafilutiones pileden aplicaria multa diariavigenti

EL" \BORADQ POR.

AMENTO DE GOMPRAS

‘ORDEN DE

ENVIE FACTURAS A: TRABAJO

CUENTA.

SUB'CTA

DIVISION

SISTEMA

OBJETO

VALOR

SERVICID AUTONOMO NACIONAL DE

ACUEDUCTOS ¥ ALCANTARILLADOS

NN

\

Fecha de impresién | 0114172017

SLLA, _
SISTEMAINTEGRAD( DE INFORMACION ADMINISTRATIVA

A N® 210

Pagina N° 1
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SERVICIO AUTONOMO NACIONAL DE ACUEDUCTOS Y ALCANTARILLADOS

TEGUCIGALPA, M.D.C, HONDURAS, C.A,
| INVITACION A COTIZAR
NQMBRE;CASA’-COMERQ!AL | @
DIRECGION | A:v\)mwa A dﬁ?-&?nm Z’«l PMDM
. J _ .
RN | OBo14p 4 265 TELEFOND | 22025, é@ﬁ)

FECHA DE COTIZACION | martes, 05 de septlembro-de 2017

COTA76
SR AYTLHED (UMM*N 5 (Ewrfeu /fmgre,fm %NQVQ% & DERYL
]Wl}*f”] s (onigeual (AEis2

CORRED 1 Erovip sy i, mvﬂ.inﬂvmmms ¢

VALIDEZ DG OFERTA | &2 D5

. . . - o L . Cantidad Precio por
.. o ten dil Artlewlo f Servicio Unidad I - :
Ne esefipcton dal Anticulo { Sarvie Marga " Solloftada |  Unidad Valar
s o
PURNTA DE MULETA s TR G . . . . .
1 i soo o 84,05 |Le _}-59“-5'._0.9

e e e e
ULTINA LiNEA

..............................................................................

susToTAL LEy TR QY

5 DEBE GONTAR GON LA CONSTANCIA ACTUALIZADA DE LA DEi, ONCAE;Y - ; L}ﬁ
TO.
REGISTRO BEREFICIARIG SIAFL IMPUESTO GE. 7
NOTALN R WEST TIZAC! C!N - '
. NOTALNO SE ACERTA BORRONES NI TACHADURAS ENESTACOTIZACION. . . | wora 7581, 00

OBSERVACIONES |

ESTE ACCESORID ND VIENE INCLUIOO:EN LA MULETA ROMPE PAYIMENTO GUE RECIEN ADQUIRIMOS,

ULTIA FECHA PARA ENTREGA DE OFERTAS |

lunes, 11 de septiembre de 2017

CONDICIONES DE PAGT |

Credito Minime de 30 Dias (/5’177%0?9

PLAZC DE ENTREGA | _?N M g;’} A 7@

VIGENCIA DE GARANTIA |

Al presenlar esta oleda declaro. 1 que m el Represemante Legal vld Empresa 52 encuenlran comprendidos en Ia

mhabmdades descrilas en los Arhculos 15 y 16 de la Ley de Conlralacmn del Eslado

COTIZADOR SANAA
Melany Barrigntos:

B
el

.LO bEL PROVEEDOR

flo
s um‘-(\u

guairsal 1o guc\g*ﬂpa

Q

Suwlisitadd por | Afcantarlllado Sanltarie

Impresigh | Fecha: 12M9/2017

Hora: 12:04:05 pom.

. Colization N°176
De SAC Ne 481

HLLA

SISTEMA INTEGRAD O OE IHFC‘RM’ACIGH ADMIISTRATIVA F'ﬂG.f’?a N* 1



_ALCALDIA MUNICIPAL DFL
 DISTRITO CENTR._; -

‘No.A 090972
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- SERVICIO AUTONOMO NACIONAL DE ACUEDUCTOS Y ALCANTARILLADQS cie
TEGUCIGALPA; M.D.C. HONDURAS, C.A,
NVITACION A COTIZAR |
INVITACION A _ COT. 176
o s L ol
NOMBRE ! CASA COMERCIAL | [ “em ro/ C g ¥ 1
DIRECCION | 2, K o A Col i [:‘;[ ae§ Sevy
RIN I Ol - F000-- 046~ 795 TELEFONO | Z 7 20-.2064 ‘CORREOQ |
FECHA DE COTZACION | lunis, 89 de octubre do 2017 _ VALIDEZ DE OFERTA |
No Destripein del Articulo / Servigio Marca | Unidad :;i’:i'td;ji p’ﬁ;:gg’,’ | Valor
s | PUNTAOE MULETA ' ' & +h v ' l o 800 fL Ludtiuiyepsiv
;'ncj-&@\‘-nc\ : '
[ ULrima LINEA B SUBTOTAL L 5} ;1:,'12:?(3
' " SE DEBE édniﬁﬁ'ééﬁL'KE‘:’c’j’i{aéik&'ﬂféi,&._}ié:?{i;&i;réiéi&BE"LKi:'é'i,'.‘c':}&iiﬁ'éi}r"g IMPUESTO L |, 34G. 94

| REGISTRO BENEFICIARIO SIAFL o ) :
. NOTA:NOSE AGEPTA BORRONES NI TACHADURAS EN ESTA COTIZACION. ToraL L 1Q0d8.9@

77T OBSERVACIONES |

ESTE ACCESQRIO NO VIENE INGLUIDO EN.LA MULETA ROMPE PAVIMENTO QUE REGIEN ADQUIRIMOS%?\

. . 4
ULTIMA FECHA PARA ENTREGA DE OFERTAS | jueves, 12'de oclubre de'2017
CONDICIONES DE PAGO | Cﬁ ‘f,-:,f(_.'{'a--'c;j o Credito Minime de 30 Dias

PLAZO DE.ENTREGA | _l Dias f/_a-Lu‘.L;

VIGENC!A DE.GARANTIA |

Al presentar esta oferta declaro que ni e Represeniare Legai'o Ja Empresase encuentran comprefitidos en fa
inhabilidades descritas en lds Articulos 15 y 16 de la Ley de Coniratacion del Estado. ANA

e gpies

: A :h’ﬁ
MErEE0L0 DB FROVERDOR

R e 4

COTIZADOR SANAA
Melany Barrientos

Solicitado por | Alcantarillado Sanitarlo. { / Cotizacion N°° 176
lmpresion | Fecha: 08/10/2017 s De SAG N° 481

Hora: 03:26:52 p,m. SISTEMA INTEGRADO. DE INFORMACION ADMINISTRATIVA Pagiria N= 1.




EJECUCION DE GASTOS

impresc por SOLIVAG

‘ Republica de Honduras
I
i PROD

H
Lugar: Distrito Central 'Fecha Elaboracisn: 30/08/ 2017 ;
institucion: + Servicio Autonomo Natidnal de Acieductos i Alcantariladas

Gerencla Admimistrativa: | SUMINISTRO.DE AGUA POTABLE DEL DISTRITO METROPG

OPERACION Y MANTENIMIENTO ALCANTARRILLADG SANI

{
i
i
!
i
i
L
I
i

Uritdad Ejecufora;

‘Opefraciones

Wy

™

= F-01 !
a Gestion: 2017
‘R_EGA_FO1F07 :
I0/08/2017 13:47:38 ;

Pégina 1de 1

DOCUMENTOS DE:
Precompromiso
‘Compromiso
Devengado
Secuencia.

Contables.

REGISTRO DE: Precompmmiso "% Compromiso | Devengado o Regularizacién [ ]
DOCUMENTOS BE RESPALDO _ o - T -
Tipo de documenfo- S0L_COM i BAC NG, 461_,\...1_? ) . _ .
""""" “Niiifiora de Bocume: No.Doc Fo1 Qrigen
o S . Fecha de Ver o Pr e Compra Ho _ Fecha Firma origen
ELASE PE GASTD v _ T ) -
Servicios Pefsonales Biones do.uso. | 1 Transferencias. [
Servicies Profesionales y Técnicos Construcciones. ' Otros T
Bienes y Servicios Deuda Pl’lbii'ca_ Pasajes y Viaticos
'OPERACIONES CONTABLES : Devoluc:ones o
FUENTE DE FINANCIAMIENTO; _ ‘ 2IGADE TRAMD ¢
e AR i
E i BIP; TIPG;
ORGANISMO FINANCIADOR: 59 Misma Ingbitudién ) .
....... g v CONVENTG
RRGRGIGA ™ T e e et s st e e
. e e e ey I | IMPORTE IMPORTE
AGT ; oBJ | BEN CUENTA DESCRIPCION MONEDA MONEDA, . DI
CBRA [ GTO | TRAN ! CGNTABLE NACIONAL EXTRANJERA Camb.
[y 139600 | 0000, | chuestm y #\CCCS‘O!‘[US 19‘8_{1'[1“.‘{;0“. o .“-0_.00
. . 19.800.00 .00
SON: DIECINUEVE. MIL OCHOCIENTOS 091100 | zoma asmce ! %
TOTAL. DEDUCCIONES™ | 0.00 0.00.
TOTAL RETENCIONES | .00 0,00
- | MONTO A PAGAR : 2.00 0:00°
e i A £ e v e et o et e e SR S ] - - e e - o]
RESUMEN OF LA GRERACIDN i CUENTAS BANCARIAS
|_.cucnu9 LE CLMPRADE 12 BUNTAS OF MULETA PAR SER UJTILIZADD POR £1 DEPTO. BE b Codge Bance:
J«LCRNT.QRILL"\DD SANITARIO. SEGUN SAC NO; AG1. 2017 . f Nomtne
. cugnia_cdgerdci}'.r
i " Hémero do Cuents
H ! Lrera
E ‘ Bamoro de Labreta
; | CUENTA S LIBRETA
MONEDA e S e e e e e
Cddigo:




Fowra LN v

Fecha | 30/08/2017 Para SAC.2017 No. 461

G.A.

U.E. PROG. SUB-PROG. | PROYECTO A/ 0.G.

058

66 13 00 _ 000 002 39600

Solicitado. pbr;

' Alcantarillade-Sanitario

A Utilizarse en

Para romper-pavimento en trabajos de la red de Alcantarillado Sanifario de Tegucigalpa y Comayaguela.

‘Costo Total | _ . F01-3189
Estimado en A | L. 19,800.00 Detalle de U.P,
En Unidad de Presupuesto: ] I
- —
Trabajado por : SINDY OLIVA Firma'y Seﬁoﬂ:<
Estado del SAC en'SliA | PRESUPUESTARO(OTA) \'%»Sfacvéﬁ/m 461
SAC Salicitado par | Alcantarillado Sanitario
Fechadmpresin | 30/08/2017

N - H o
SISTEMA INTEGRADO DE INFORMACION ADMINISTRATIVA. Fagina N° 1
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SERVICHY AUTONGMO NADIONAL DE ™

ACUEDUCIONY ALCANTARTLLADOS \a‘\
v

SOLICITUD AUTORIZACION DE COMPRA

MATERIALES,EQUIPOS Y SERVICIOS

Fecha | miércoles, 28 de junio.de 2017 SAC 2017 No. 4061
' ' Para Uso Exclusivo de ia"Unid_ac_I de Presupuesto
G.A.. U.E. PROG SUB-PROG | PROYECTO | Al 0.G
Nombre: . . Firma y Sello:
Selicitado Por: ' "~ Alcantarillado Sanitario
Para_-romp‘er pavimenlo en trabajos de lared de Alcantafillade Sanitarlo de Tegicigalpa y Comayaguela:
"""" 4 Utilizarse én:
1
. N Lo i CANTIDAD SEGUN
Descripcion de Articulos o Servicios PROGRAMACION _ COSTOESTIMADO
) . ) MENSUAL DEL BASTO, Coslo Unllano Coste Total
No.| Cedigo Descripcién Unidad Cantidad Cantidad aproximade _ IUniE!larin ]
: ) ‘Solicitatla Aprob‘a__da. poillem aproximads por Rem
FUNTA DE MULETA
T 26 o 12 S 185000 |L.-19.800.00
-+ ULTIMA LINEA - - - - ' COSTO TOTAL ESTIMADO: L. 19,800.00

HIGENE Uﬂfii\ F ll\'HHL lrfi
ﬁ[)f'-]“‘q‘i‘>””\i P A -
./q’é;‘fS G

Vo.Bo, Gs "_nte'aw.laD M. uliGerente

Dhservacionas:

Este accésorio no vigne incluido erla muléta rommpe pavimento.que recien adnuirimas,

T!‘L( — ;{i‘;\' o

SAC Generado porUsuaric | SACSulian @o \ 1’ l
Solicltado por |  Alcantariliado Sanitario: SAC 2i N" 461
Fechalmpresién | 28/06/2017 . Daning N4



CEMCOL COMERCIAL S.A. DE C.V.

- COTTZACION EN LEMBIRAS

No. Gotizacion: C1680185 Fecha: 6/21/17 Hora: 13:14:39 TRGLORTA
Cliente = 338
Nombre SANBR ,
Atenciorn: Cargo
Mareca . 3 Modelo Serie
Identif : Proyecto
% Descuento .00 %
899 9999
301 D Suc 0-5 USA Mr E WumeIp fabtica DeEscripc Precio Onit Extension LEL Montd Dgcto Monto Mamﬁo Monto neéto
1N 1 DK 02336 PUNTA 1,377.88 1,37%7.88 206.68 1,584.56
Total Reépuestos 1,377.88 206.68 1.584.56
Total Cotizacion 1,377.88 206.68 1,584.56

L.~ EL VALOR AQUI COTIZADO NO INCLUYE EL IMPUESTO SOBRE VENTAS
ESTE SE CARGARA CUANDO SE FACTURE Y DE ACUERDO B LO ESTIBULA
DO POR L& ‘LEY.

Z.- LUS PRECIOY PDGH COTIZADOS S0ON VALIDOS. UNICAMENTE POR OOmO
{8) pias, HwbzwDGWWHUO ESTE TIEMPO SE FACTURARAN LOS FRECIOS
VIGENTES EN ‘EL MOMENTY DE FAGTURACION.

3.— PARA LOS ARTICULOS PEDIDOS AL EXTERLOR SE REQUIERE, EL ENVIO
DE UNA OQRDEN DE COMPRAE, SI EL CLIENTE TIENE LINEA DE CREDITO
CORRESPONDIENTE APHOBADA ¥ EN CASO CONTRARIO SE REQUIERE BL
PAGO ANTICIPADG PEL 100% OEL VALOR DE LA COMPRA.

!
[

EMITIR GCHEQUE A NOMBRE DE: CEMCOL COMBRCIAL
RTN: 05019006046793:

COLEZAdE POt it c e v tre s aee et

Ac¢eptdda en todos sus cohdiciomes:

FR.EVEN-002 REV. 2.0



SERVICIO AUTONOMO NACIONAL DE ACUEDUCTOS Y ALCANTARILLADOS

TEGUCIGALFA ~ HONDURAS
Departamento de Alcantarillade Sanitatio

4 Telgforio 2245-44-02

MEMORANDUM DAS- 073-2017

PARA Lic. Algjandro Rodriguez
Jefe Departamento de Administracion .

DE: Ing. Franklin David Oyuela
Jefe Depto. Alcantarillado Sanifario

ASUNTO: COMPRA DE PUNTAS
FECHA!: ‘20 de junio, 2017

De acuerdo al Plan Mensual de Gastos del mes de julio del 2017, por este medio
solicito muy respetuosamente efectuar la compra abajo detallada. Este material

correspande al Objeto de Gasto 39600. No tenemos en bodega debido a que s un
repuesto para un equipo nuevo {Muteta rompe-pavimento).

No. D_ESCRIPCION UNIDAD | CANTIDAD | VALOR
. | UNITARIO
1 Puntas De Muletas de 90 Iib_ras Unidad 12 L. 1650.00

Este accesorio no viene incluide en la muleta roempe pavimento que se acaba de
adquirir, serd utilizado para romper pavimentos en trabajos de la red de
Alcantarillado Sanitario de Tegucigalpa y Comayagiiela y debido a que todas las.
semanas se rompen calles se solicitan doce (1_2) ya que se desgastan
constantemente con el uso, se espera una duracion de 8 meses aproximadamente.

*N'O'.Se-adjunta evaluacién mecanica ya que no es sustitucién de repuesto.

Atentamente,

Ce: Archivo
FDO/mp**



