4V, OB
» GUILLERMO LASSO

r Gobierno PRESIDENTE
7 A del Encuentro l

INFORME DE SERVICIOS INSTITUCIONALES

Nro. SOLICITUD DE AUTORIZACION PARA FECHA DE INFORME (dd-mm-aaaa)
CUMPLIMIENTO DE SERVICIOS INSTITUCIONALES ; /
016-CEJR-GA-2022 14-10-2022
DATOS GENERALES
APELLIDOS - NOMBRES DE LA O EL SERVIDOR | PUESTO QUE OCUPA:
CARLOS EDUARDO JIMENEZ ROJAS / CONDUCTOR ADMINISTRATIVO 7
CIUDAD — PROVINCIA DEL SERVICIO NOMBRE DE LA UNIDAD A LA QUE PERTENECE LA O EL
INSTITUCIONAL SERVIDOR

MANTA — MANABI /

PEDERNALES - MANABI ¥ GERENCIA ADMINISTRATIVA/

SERVIDORES QUE INTEGRAN EL SERVICIO INSTITUCIONAL:
- Eco. Roberto José Romero Von Buchwald. 4/

- Ing. Robert Joaquin Samaniego Portilla. 7

- Mgs. Santiago Xavier Garcés Egas ./a

- Sr. Carlos Eduardo Jiménez Rojas. 4

INFORME DE ACTIVIDADES Y PRODUCTOS ALCANZADOS
LUNES, 10 DE OCTUBRE DEL 2022.

Se realizé el Traslado y movilizacién de la ciudad de Quito a la ciudad de Manta
Se realizo el Traslado y movilizacion de funcionarios desde el aeropuerto de Manta

MARTES, 11 DE OCTUBRE DEL 2022.

Se realizé el Traslado y movilizacion de funcionarios de Manta a pedernales ‘/
Se realizo el Traslado y movilizacion de funcionarios a Traslado y movilizacién defuncionarios a Mi Casa CONAFIPS
Se realizod el Traslado y movilizacidn de funcionarios a de pedernales a Manta

e e T —

MIERCOLES, 12 DE OCTUBRE DEL 2022. ) | 6:3:‘ FIWZAS MPUMRESYSOL|D~Q!AS '

)
Se realizo el Traslado y movilizacion de funcionarios a feria de la construcciéon /|
Se realizo el Traslado y movilizacion de funcionarios a aeropuerto de Manta .

14 0CT ™™ |
JUEVES, 13 DE OCTUBRE DEL 2022. RECEPCIC/ DO7I>  © |
. - ra...... KK, )2
J - — - '
Se realizo el Traslado y movilizacién de Retorno a la ciudad de Quito / [
PRODUCTOS ALCANZADOS ¥

Traslado de la Maxima Autoridad y comitiva de CONAFIPS a movilizaciones realizadas de acuerdo con la agenda
establecida para cumplimiento de reuniones programados.

ITINERARIO SALIDA LLEGADA NOTA
Estos datos se refieren al tiempo efectivamente utilizado en el
FECHA | cumplimiento del servicio institucional, desde la salida del lugar de
diEmPhmzaga i 10-10-2022 / | 13-10-2022 /| residencia o trabajo habituales o del cumplimiento del servicio

' Gastic CERTIFICAC[ON
180 iz sssn BB, spress
Sl

CONAFIPS

Rireccidn: Av. Amazonas ¥y Juan Jos¢ Villalengua. Plataforma Gubernamental Financiera
Cadigo postal: 170506 / Cruito-Ecuador.

Teléfono: +5933-2 380 1210

www. finanzaspopulares. gob.ec

" Republica
del Ecuador
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/
HORA / / institucional segun sea el caso,
06:30 18:00 iti

hh:mm hasta su liegada de estos sitios.
TRANSPORTE
TIPO DE ‘ SALIDA LLEGADA
TRANSPORTE NOMBRE DE ] RUTA
(Aéreo, terrestre, TRANSPORTE FECHA HORA FECHA HORA
maritimo, otros) dd-mmm-aaaa hh:mm dd-mmm-aaaa hh:mm
/ 10-10-2022 ,
TERRESTRE /" | INSTITUCIONAL Quito - Manta / 10-10-2022--* |  06h30 « /| 18hoo |
. / 11-102022 11-10-2022 / )
TERRESTRE / INSTITUCIONAL Manta - Pedernales v /| A7Th30 11h30 4
11-10-2022 / /1 11-10-2022/ A
TERRESTRE / INSTITUCIONAY Pedernales — Mata 14h30 17h30. , |
| 13102022 13-10-2022 3 ‘
TERRESTRE INSTITUCIONAL Manta - Quito / )| 08hoo v 18h00 /

NOTA: En caso de haber utilizado transporte publico, se debera adjuntar obligatoriamente los pases a bordo o boletos.

OBSERVACIONES

FIRMA DE LA O EL SERVIDOR COMISIONADO NOTA

El presente informe deberd presentarse dentro del término de 4 dias
del cumplimiento de servicios institucionales, caso contrario la
liguidacién se demorara e incluso de no presentarlo tendria que
restituir los valores percibidos. Cuando el cumplimiento de servicios

'sr‘i.l Fiamada Wactesn . institucionales sea superior al nimero de dias autorizados, se debers

2% CARLOS EDUARDO : - . L )

ﬁ;—.;‘ SIMENEZ HOTRE adjuntar la autorizacién por escrito de la Maxima Autoridad o su
Delegado.

CARLOS EDUARDO JIMENEZ ROJAS

Aquelios valores que no cuenten con los justificativos debidos se |
CONDUCTOR ADMINISTRATIVO

entenderan como no gastados, por lo que la o el servidor y la o el
obrero debera restituirlos a la institucién mediante el descuento de
estos de su siguiente remuneracion.

FIRMAS DE APROBACION
FIRMA DE LA O EL RESPONSABLE DE LA UNIDAD FIRMA DE LA O EL JEFE INMEDIATO DE LA O EL
DEL SERVIDOR COMISIONADOQ RESPONSABLE DE LA UNIDAD
i 3 CAGRI:OLS . S'I:EPVE ;
CARLOS STEVE L .
% TERAN REYES § TERAN REYES v d ‘
NOMBRES COMPLETOS Y CARGO: NOMBRES COMPLETOS Y CARGO:;

PSIC. CARLOS STEVE TERAN REYES

. E
PSIC. CARLOS STEVE TERAN REYES GERENTE ADMINISTRATIVO (E) ‘

GERENTE ADMINISTRATIVO (E)

CONAFIPS | (80smsasm) A8, size:

Direccldm Mo Amazonas v Juan Josd Villalengua. Plataforma Gubernamaental Flnancliera
Codigo postal: 170506 / Quito-Ecuador,

Teldtono: +583-2 380 1910

www. finanzaspopulares. gob.ec

Ubshica
-cuador
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GUILLERMO LASSO
PRESIDENTE

SOLICITUD DE AUTORIZACION PARA CUMPLIMIENTO DE SERVICIOS INSTITUCIONALES

Nro. SOLICITUD DE AUTORIZACION PARA CUMPLIMIENTO DE [FECHA DE SOLICITUD (dd-mmm-aaaa)
SERVICIOS INSTITUCIONALES )

06/10/2022
016-CEJR-GA-2022
VIATICOS X MOVILIZACIONES SUBSISTENCIAS ALIMENTACION
i DATOS GENERALES,
|[APELLIDOS - NOMBRES DE LA O EL SERVIDOR UESTO QUE OCUPA:
JIMENEZ ROJAS CARLOS EDUARDO CONDUCTOR ADMINISTRATIVO

CIUDAD - PROVINCIA DEL SERVICIO INSTITUCIONAL NOMBRE DE LA UNIDAD A LA QUE PERTENECE LA

MANTA — MANABI 4 EL SERVILOR

PEDERNALES - MARABI GERENCIA ADMINISTRATIVA

FECHA LLEGADA (dd- | HORA LLEGADA
Eigm SALIDA @mmms. | 1opo sat, I (ishuiiim) mmm-aaaa) (hh:mm)
10-10-2022 06:30 13-10-2022 20H00

SERVIDORES QUE INTEGRAN LOS SERVICIOS INSTITUCIONALES:

[Eco. Roberto José Romero Von Buchwald
Ing. Robert Joaquin Samaniego Portilla
Mgs. Santiago Xavier Garcés Egas

Sr. Carlos Eduardo Jiménez Rojas

DESCRIPCION DE LAS ACTIVIDADES A EJECUTARSE
ILUNES, 10 DE OCTUBRE DEL 2022.

Traslado y movilizacién de la ciudad de Quito a la ciudad de Manta
Traslado y movilizacion de funcionarios desde el aeropuerto de Manta

MARTES, 11 DE OCTUBRE DEL 2022.

[Traslado y movilizacién de funcionarios de Manta a pedernales

Traslado y movilizacién de funcionarios a Traslado y movilizacion de funcionarios a Mi Casa CONAFIPS
[Traslado y movilizacién de funcionarios a de pedernales a Manta

MIERCOLES, 12 DE OCTUBRE DEL 2022,

Traslado y movilizacién de funcionarios a feria de la construccién
Traslado y movilizacién de funcipnarios a aeropuerto de Manta

JUEVES, 13 DE OCTUBRE DEL 2022.

Traslado y movilizacion de Retorno a la ciudad de Quito

[m J A CERTIF!CACION
ANTIESBORNO pripii A A

CALIRCACION D€ MRS

CONAFIPS

Direccién: Av. Amazonas v Juan José Villalengua. Plataforma Gubernamental Financiera
Cédigo postal: 170506 / Quito-Ecuador.

Teléfoneo: +523-2 380 1910

wwiw.finanzaspopulares.gob.ec
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TRANSPORTE
TIPO DE

TRANSPORTE | NOMBRE DE — B EIDA LEEGADA
(Aéreo, terrestre, | TRANSPORTE FECHA HORA FECHA HORA
maritimo, otros) dd-mmm-aaaa | hh:mm | dd-mmm-aaaa | hh:mm

TERRESTRE | INSTITUCIONAL | QUITO'- MANTA 10-102022 | oshzo | 10-10-2022 | g0

MANTA — 11-102022 11-10-2022

TERRESTRE | INSTITUCIONAL B\ e 07h00 10h00

TERRESTRE | INSTITUCIONAL 3 ED&%‘&ES - 11020221 1gpgg | 111020221 000

TERRESTRE | INSTITUCIONAL |\ o 3102022 | goo T 1310202 | oo

DATOS PARA TRANSFERENCIA
NOMBRE DEL BANCO: TIPO DE CUENTA: No. DE CUENTA:
BANCO DEL PICHINCHA AHORROS 5494565800
i : FIRMA DE LA O EL RESPONSABLE DE LA UNIDAD
FIRMA DE LA O EL SERVIDOR SOLICITANTE o Bl

ado e leqtr

NOMBRES COMPLETOS Y CARGO DE LA O EL SERVIDOR NOMBRES COMPLETOS Y CARGO DE LA O EL

RESPONSABLE DE LA UNIDAD SOLICITANTE
CARLOS EDUARDO JIMENEZ ROJAS

CONDUCTOR ADMINISTRATIVO PSIC. CARLOS STEVE TERAN REYES
GERENTE ADMINISTRATIVO (E)

NOTA: Esta solicitud deberd ser presentada para su
FIRMA DE LA AUTORIDAD NOMINADORA O SUDELEGADO | Autorizacién, con por lo menos 72 horas de anticipacién

. al cumplimiento de los servicios institucionales; salvo el
caso de que por necesidades institucionales Ia Autoridad

3 E| N Nominadora autorice.
ISMAEL LEONIDAS |
N gizﬁggg * De no existir disponibilidad presupuestaria, tanto la
solicitud como la autorizacién quedaran insubsistentes
NOMBRES COMPLETOS Y CARGO DE LA AUTORIDAD *El informe de Servicios Institucionales debera
NOMINADORA O SU DELEGADO - presentarse dentro del término de 4 dias de cumplido el

servicio institucional

ING. ISMAEL LEONIDAS ESPINOSA GALLARDO Estd prohibido conceder servicios institucionales d t
SUBGERENTE GENERAL p S clonales durante

los dias de descanso obligatorio, con excepcién de las
Méximas Autoridades o de casos excepcionales
debidamente justificados por la Maxima Autoridad o su
l delegado.

CONAFIPS

Direccion: Av. Amazonas y Juan José Villalengua. Plataforma Gubernamental Einanciera
Codigo postal: 170506 / Quito-Ecuadar.

Teléfono: +593-2 380 1910

www. finanzaspopulares.gob.ec

CEF?TIFICACION
ANTISO'ORN s I8
IO 20%

ve miEsSO

7
Republica
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REALIZADOS EN LA COMISION DE SERVICIOS

NUMERO DE INFORME: 016-CEJR-GA-2022 /
FECHA DE LA COMISION: DEL 10 AL 13 DE OCTUBRE DEL 2022 /

CONAFIPS

DETALLE DE DOCUMENTOS DE RESPALDO PARA LA JUSTIFICACION DEL 70% DE GASTOS

FECHA DE

TIPO DE No. DETALLE DEL VALOR $
DOCUMENTO DOCUMENTO EMISION DOCUMENTO
FACTURA /| 001-003-000020953 10-10-2022 / ALMUERZO $4.75
FACTURA 7 | 002:001-000000402/1 " 16465022 /|  MERIENDA ¥ 5450
FacTuga /| 001-001-0003484 'y 10 o05) DESAYUNO » $4.50 /
FACTURA / [ 001-001-000008730 £ 44405022 v MERIENDA ¥ > 850, )
FACTURA ¢ | 001-001-000067512 ) 45 145025 4 ALMUERZO / 5590 ¢
NOTA DE VENTA v/ 002-001-000000616{, 12-10-2022 ¢ MERIENDA ¢ $6.00 ;
FACTURA /| 003-001-000005006 | 1, 105055/ [ pospepae v $100 /
_ _ 5
FACTURA /[ 001:001-000001036/| 1310502 { | Hospeonse/ $50 /
TOTAL $184.15
Atentamente, |

Firmade electrénicamante

nte pors
CARLOS EDUARDO
JIMENEZ ROJAS

/

SR. CARLOS EDUARDO JIMENEZ

CONDUCTOR

/

AS/

msem de Gastion CERTIFICACION
ANTISOBORNO GIF o
FO01:20% Tk 1A O O D

Direccion: Av. Amazonas ¥ Juan José Villalengua. Plataforma Gubernamental Financisra
Cadige pestal: 170506 / Quite-Ecuador.
Teléfono: +593-2 380 1910

www.finanzaspopulares.gob.ec
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NO TIENE LOGO

VITERI LOOR MARIA AMALIA h
RESTAURANTE EL CHAVAL
Direccion PASO LATERAL DE SAN ANTONIO
Matriz:
S PASO LATERAL DE SAN ANTONIO
Direccion
Sucursal:

OBLIGADO A LLEVAR CONTABILIDAD NO

R.U.C.:
FACTURA

1717411803001

No. 001-003-000020953

NUMERO DE AUTORIZACION
1010202201171741180300120010030000209530002128412

FEGHA Y HORA DE 10/10/2022 17:40:08

AUTORIZACION:
AMBIENTE: PRODUCCION /
EMISION: NORMAL

CLAVE DE ACCESO

VAR

1010202201171741180300120010030000209530002128412

Razén Social / Nombres y Apellidos:

JIMENEZ ROJAS CARLOS EDUARDO /

Identificacion 0201821691
Fecha 10/10/2022 Placa / Matricula: nuli Gula
Direccion: CHONE
Cod. Cod. " - s Precio Unitario & Precio sin Precio Total
Princlpal Auxiliar Cantidad Descripcién Detalle Adicional Subsidio Subsidio Descuento
74 74 1.00 FUXETEA 0.75 0.75 0.00 0.00 0.00 0.75
60 60 1.00 AGUA GRANDE DASANI 1.00 0.00 0.00 0.00 1.00
1 1 1.00 ALMUERZO 3.00 0.00 0.00 0.00 3.00
SUBTOTAL 12% 0.00
SUBTOTAL 0% 4,75
SUBTOTAL NO OBJETO DE IVA 0.00
Forma de pago Valor
SUBTOT. IVA .
01 - SIN UTILIZACION DEL SISTEMA FINANCIERO 475 DETONAL BXENTO DE go0
SUBTOTAL SIN IMPUESTOS 4.75
i pe e ,Jl enaenot TOTAL DESCUENTO 0.00
ICE 0.00
IVA 12% 0.00
TOTAL DEVOLUCION IVA 0.00
IRBPNR 0.00
PROPINA 0.00
VALOR TOTAL 4.75
VALOR TOTAL SIN SUBSIDIC 0.00
AHORRO POR SUBSIDIO: LR
(Inciuye IVA cuando corresponda)




FERRIN VILLEGAS ERIK PAUL

AMBULANCIA DEL SABOR
VENTA DE COMIDAS
Dir.: Av. Flavio Reyes S/N y Av. 24 - Manta - Ecuador
Cel.: 099 415 6569 * Email: paul.ferrin85@gmail.com
CONTRIBUYENTE NEGOCIO POPULAR REGIMEN RIMPE /

R.U.C. 0801406539001

FACTURA 002-001000000402

Aut. SRI N°. 1130329430

Fecha de Emision: /¢ o/ 70,/ z 2 Z / del20____
Cliente:_Gzz2o L2524 tmr%?
RUC/CL 22278277727 <7 Givdad: comes—

Direccién: Telf:
[cant. DETALLE V.UNTARIO ] VALOR )
Meriondo 755,/
|
\
3\
i
/
{
N
.. e
3
(. ' /)‘ / /. : )

GRAFICAS "GUEVARA" Jorge Antonio Gusvars Mendozs -RUC. 1704717883001
Original: CLIENTE * Copia: EMISOR s 2 dem s o ot oz

(2 (o g )
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@ » Facturacion Fisica Validez de comprobantes fisicos

Validez de comprobantes fisicos

RUC Autorizacién
0801406539001 1130329430

Tipo documento Nimero documento
Factura 002-001-000000402

Fecha emisién

10/10/2022

El documento consultado se encuentra autorizado por el SRI, y debera contener los siguientes datos:

FERRIN VILLEGAS ERIK PAUL AMBULANCIA DEL SABOR

AV.FLAVIO REYES S/N Y AV. 24 AV. FLAVIO REYES S/N Y AV. 24

©2023-08-09 1163

6 Esta consulta no sustenta la existencia real de la transaccién, ni valida requisitos de llenado del documento.

Recuerde la persona que simule, oculte, omita, falsee o engafie en la determinacién de la obligacion tributaria, para evitar el pago de los tributos
prapios o de terceros, serd sancionada con pena privativa de libertad.

Articulo 298 del Cédigo Orgénico Integral Penal.




howiry

La Sazon D LETSIN | [Aur SKE: T1zs6s0627

Mendoza Vinces Simén Bolivar | —FACTURA

SERIE.: 001-001

%= RUC: 1308793189001 "
""‘"‘ 4 Venta de Comidas y bebidas en 0 D 0 j 4 8 {-1
~ restaurantes, incluso para llevar.

Direccion: Garcia Morenosiny 12 4 A ESARS /
PEDERNALES -MANABI - ECUADOR '
["CONTRIBUYENTE NEGOCIO POPULAR - REGIMEN RIMPE" ' (, 0 -

CLIENTE: fwﬁf L’?Jﬁm&: /
RUC/Cltn el 7P 27591 5 I//TELF

nmscmdu ........... : N I & GUIA REMIS,
CANT DESCRIPCION

SUB TOTAL 12%
SUBTOTAL 0%
DESCUENTO

< SUBTOTAL
VA 12%

Tmp. “América” Morelra Cueva Ramizo José AUT, mnh NP
£ Aut. 05 MAY0 2022 / N° 3201 21 3500/ CADUCA 05 MAY([2023 Original - CLIENTE / Copla - EMISOR - P/Q

e M

leqible
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4 ¥ Facturacion Fisicad Validez de comprobantes fisicos

Validez de comprobantes fisicos

RUC Autorizacién
1308793189001 1129890827

Tipo documento Nameﬂ; documento
Factura 001-001-000003484

Fecha emisién

11/10/2022

El documento consultado se encuentra autorizado por el SRI, y debera contener los siguientes datos:

MENDOZA VINCES SIMON BOLIVAR LA SAZON D' LETSIM

GARCIA MORENO S/N Y 12 GARCIA MORENO S/NY 12
S S - = = I —
T 220505 T a0 -

o Esta consulta no sustenta Ja existencia real de la transaccién, ni valida requisitos de Hlenado del documento.

Recuerde la persona que simule, ocuite, omita, falsee o engafie en la determinacién de la obligacién tributaria, para evitar et pago de los tributos
propios o de terceros, serd sancionada con pena privativa de libertad. N

Articulo 298 del Cédigo Orgénico Integral Penal.

Nueva consulta




YANGA RESTAURANT

)
' MERO ZAMBRANO YANDRY ALFREDO SERIE 001 - 091
-y ° R.U.C.: 1311645640001
0963418785 / 0963454262
) “—Kvgk & ® yangarestaurant O O G 0 O i 7 3 0
RESTAURANT\J GHRilL Av.21sinyCalle20 Aut. SRIN°® 1130508804
CONTRIBUYENTE REGIMEN RiMPE y/ Ecuador  Autorizada; 21/Septiembre/2022
Fecha: 4 ] ﬂ / RUCICL: 20, gZ ?Z /
/

Sr. (Es):

Direccion:
5;;'/ 2 =
Teléfono: </ 252 Z@ 72, G.de Remisién:
CANTIDAD DESCRIPCION P.UNITARID V. TOTAL

______________ 2.5

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

DINERD ELECTRONICO QTROS _ : I IVAlos
7, DD s —o) """""""""""" TAT '/
00 2] VA 12% O C] /
(= -
Firma Atlorizada Rogitl Confotme VALOR TOTAL g.:" <D

Pronto Lépez Moreira Darwin David - R.U.C.: 1310768294001 - Cod. d€ Aut.: 13487
Calle 22 y Avenida Flavio Reyes Manta - Teléfono: 0980790015 - E-mail: prontoprint@hotmail.es
Vilida para su emisién hasta: 21 DE DICIEMBRE DEL 2022 . § fa Autorizada: 8601 al 9200,

FORM~A DE PAGO SUB TOTAL :'I 54 /
srecTivo TARJ. CREDHTO / DEBITO A2

Original: Adquiriente - Copia: Emisor
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& > Facturacion Fisica Validez de comprobantes fisicos

Validez de comprobantes fisicos

RUC Autorizacién
1311645640001 1130508804

Tipo documento Nimerd documento
Factura 001-001-000008730

Fecha emisién

11/10/2022
El documento consultado se encuentra autorizado por el SR, y debera contener jos sigtfientes datos:
MERO ZAMBRANO YANDRY ALFREDO ‘ YANGA RESTAURANT

AV.21 S/NY CALLE 20 AV. 21 S/N Y CALLE 20

2022-12-21 13487

o Esta consulta no sustenta la existencia real de la transaccién, ni valida requisitos de llenado del documento.

Recuerde la persona que simule, ocuite, omita, falsee o engafie en la determinacion de la obligacién tributaria, para evitar ef pago de los tributos
propios o de terceros, serd sancionada con pena privativa de libertad.

Articulo 298 del Cédigo Orgénico Integral Penal.




ANTOJTO8  RIVAS ROJAS DIEGO JAVIER
MANAB'TAS ot Kmfc«ueuyn
/bvc;;n 2611536 - ”94042069
Cm&‘;},ﬁﬂ‘ﬁ;“z‘; "L‘ONTRIBUYENTEREGIMENRIMPE"
FACTURA oo1-001 000067512

=
i
[
T4
130
ud
S| "o
“

FIRMAAUTORIZADA

Cevallos Mora César Augusio - RU.C. 1708271513001 Telf. 2 625 352 - Aut. 1980
Tiraje 66651 a 68150 - 04 Abril 2022 - Valido hasta 04 Abril 2023
ORIGINAL: CLIENTE

1
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@ > Facturacion Fisica® Validez de comprobantes fisicos

Validez de comprobantes fisicos

? oD N B $ o

RUC Autorizacion
1704344629001 1129748354
Tipo documento Ndmer; documento

& Factura 001-001-000067512

Fecha emisién

12/10/2022

El documento consultado se encuentra autorizado por ef SR, y debera contener los siguientes datos:

RIVAS ROJAS DIEGO JAVIER ANTOUJITOS MANABITAS

s Dov@m¥e

AV.24 608 Y CALLE16Y 17 AV.24 608 Y CALLE16 Y 17

T 2023-04.04 1980

° Esta consulta no sustenta la existencia real de la transaccién, ni valida requisitos de llenado del documento.

Recuerde la persona que simule, oculte, omita, falsee o engafie en la determinacién de la obligacion tributaria, para evitar el pago de los tributos
propios o de terceros, serd sancionada con pena privativa de libertad. .

Articulo 298 del Cédigo Organico Integral Penal,

Nueva consulta




PALMA ZAMBRANO Hot Doy

FRANKLIN caTALNG L € l_o S

RESTAURANTES DE COMIDA RAPIDA, PUESTOS DE REFRIGERIO Y ESTABLECIMENTOS QUE OFRECEN COMIDA PARA LLEVAR
Matriz: Anibal Bravo s/n y Atanacio Santos

Establ.; 21 s/iny Av. 20 - Telf.. 0981868918 - MANTA - MANABI
'CONTRIBUYENTE NEGOCIO POPULAR - REGIMEN RIVPE ]
NOTA DE VENTA
RUC: 1312230269001 00?}01 000000616
Fecha: "72/‘7’.‘7 o727

Cliente: L2l Tﬁw;’nfz 7
Direccion: f’ﬁMa/ZL

R.U.C..Mﬂkif.: _____________G.deRem:._
A Precio
CANT. DESCRIPCION Unitasia V. DE VENTA

/ 1 C
:/ Lol N /( \
[ Urpdoo | \

Nt

eesm=samany

vus, gfé

2 / FAmpresion 15/09/2022
Valido hasta 15/09/2023

O I o i Original Blanco: Cliente - Copia: Emisor
SANCHEZ MOREIRA GALO FABRICIO - IMPRENTA Y GRAFICAS SANCHEZ - RUC 1308234564001 AUTORIZ. 13834 - D000401- 0000800

Dinero Electronico |

FORMA DE PAGO
Electivo ;
FIRMA AUTORIZADA

i i
Ores |




SR, (418 ::I‘-'_lu'.d

ﬂ» ¥ Facturacién Fisica ¥ Validez de comprobantes fisicos

Validez de comprobantes fisicos

oo RD Y o

RUC Autorizacién
1312230269001 1130486503

Tipo documento Numere documento

Nota de venta 002-001-000000616

o &

Fecha emisién

12/10/2022

£l documento consultado se encuentra autorizado por el SRI, y debera contener los siguientes datos:

Do@mge

PALMA ZAMBRANOQ FRANKLIN CATALINO HOT DOG LOLO'S
2
1 DE MAYO ANIBAL BRAVG S/N Y ATANACIO SANTOS 21S/NYAV. 20
’ N ) 20230915 T 13834 N

o Esta consuita no sustenta la existencia real de la transaccién, ni valida requisitos de llenado del documento.
Recuerde la persona que simule, oculte, omita, falsee o engafie en la determinacion de ta obligacién tributaria, para evitar el pago de los tributos

propios o de terceros, seréd sancionada con pena privativa de libertad.

Articulo 298 del Cédigo Orgéanico Integral Penal.




MANTA TROPICAL Ru.c. 170ss4s034001

MINO JATIVA IVAN RAMIRO (AUt SRIN". 1130241705)

Dir.: Barrio Murciélago, Av. M-3 # 2377 y Calle 24 Fecha Aut.: 2110ULI0/2022

Tef: 052 628 040 » Col 0995 930 693 Moo - Evedr /A C T URA

reservas@hotelmantatropical.com
www.hotelmantatropigél.com

Foruarkeomen ey SERIE003-001-00000500+4 /

_ / DIA | MES| ANO
FECHA 72| 70 | 424

Sr.(es) = 2. :

R.U.C.ICJ.:Q% Guia de Remision;
Direccién:_(ﬁft{ S Telf.

POR LO SIGUIENTE

(CANT. DESCRIPCION P.UNTARIO| V. TOTAL)

X 70 ) fog
7Z {& /

SUB TOTAL §
DESCUENTOS §|
LVA. 12% §|

LVA. 0% § /
TOTAL S| 700,

(Fom DEPAGO 3




SR' LITRLT R

Q
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@ > Facturacién Fisica Validez de comprobantes fisicos
]
¥ N , .
. Validez de comprobantes fisicos
P RUC Autorizacién
1708445034001 1130241705
E Tipo documento Nimero documento
> Factura 003-001-000005006
$
Fecha emisién o
$
® 12/10/2022
asn
-~
&
El documento consultado se encuentra autorizado por el SR, y debera contener los siguientes datos:
2
= MINO JATIVA IVAN RAMIRO MANTA TROPICAL
np .
MURCIELAGO AV. M 3 2377 Y CALLE 24 MURCIELAGO AV. M 32377 Y CALLE 24

20221021 - 1163

0 Esta consuita no sustenta la existencia real de la transaccidn, ni valida requisitos de flenado del documento.

Recuerde la persona que simule, oculte, omita, falsee o engafie en la determinacion de la obligacién tributaria, para evitar el pago de Ios tributos
propios o de terceros, serd sancionada con pena privativa de libertad.

Articulo 298 del Cédigo Orgénico Integral Penal.




1A MANTA MAR HOTEL
.}!, '40 HOTELERIA Y TURISMO DEL ECUADOR
- TURISCUADOR S.A.

| FACTURA |

P

~ R.U.C. 1391922914001
HOTEL

[v.001001- 000001036
Dir.: Av. 24 s/n y Av. Flavio Reyes 1

Cel.: 099 9394798 » Manta, Ecuad/( 5‘? fotizad 26 aresnzs

Contribuyente Régimen RIMPE
FECHA ;
oin: BGY wes: B [@) niv: Ve N/
Direcciarf: 8&3 (Y
rucson CHOLEN AL /T ristono XA .

Cant. _ i Descripcién / V. Unitario | Valor Total
______ y m Eo () \é#{.'______--_-__-_4-__-.(_--__-__ -__ff‘.d_::_- ____’I‘?_g __h.-_

sries):  LHBEZ

i Defatetebieededeh bttt S bl Sl B SR T RS o B S

Bt Satumhabaiat e ok T R i e, o N

Bttt Sttt b et DT P RPUPS PR NP

i Sttt ettt bbbkl b o T X R T SRRt DU R

_________________________________________________________________________

_________________________________________________________________________

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

Subtotal 12% LVA. $ _____L-j:(_-[_%j/

FORMA DE PAGO:
i O Tarjeta de
Efectivo Subtotal 0% $
Dinero Oes . heemmmmeeenas
Bletrénico _ Descuento $
N / SN ’2 // i Subtotal $ //
! -, o A L L )
/[ VA 12% $ p g,;
HE =N >3
FIRMA AUTORIZADA 7 REC{BI CONFORME TOTAL$ ﬂ ?7:&(’-

*mrmm-mmmm-uummAutmma-m.smcmsm-msssm
. 0000DOB01 - 000001200 = Viilido hasta 28/MARZ0/2023
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@A > Facturacién Fisicad Validez de comprobantes fisicos

Validez de comprobantes fisicos

RUC Autorizacién

1391922914001 1129710489

Tipo documento Namere documento

Factura 001-001-000001036

Fecha emisi6n

13/10/2022

El documento consultado se encuentra autorizado por el SR, y deberé contener los siguientes datos:

HOTELERIA Y TURISMO DEL ECUADOR, TURISCUADOR S.A. MANTA MAR HOTEL
1
AV. 24 §/N Y AV. FLAVIO REYES AV.24 S/N Y AV. FLAVIO REYES
e S — S ~ == S .
T - 20230328 - T nas -

o Esta consulta no sustenta la existencia real de la transaccién, ni valida requisitos de llenado del documento.

Recuerde la persona que simule, oculte, omita, falsee o engafie en la determinacion de fa obligacién tributaria, para evitar el pago de los tributos
propios o de terceros, sera sancionada con pena privativa de libertad.

Articulo 298 del Cédigo Orgénico Integral Penai.




ORDEN DE MOVILIZACION
(Fuera de la jornada ordinaria de trabajo, en dias feriados No. 2582

y/o fines de semana o que implique el pago de viaticos)

1. IDENTIFICACION DE LA ENTIDAD

Institucion  CORPORACION NACIONAL DE FINANZAS POPULARES Y SOLIDARIAS

RUC 1768168480001

2. DATOS DE EMISION DE LA ORDEN

Ciudad  QUITO / / J
Fecha de Vigencia Desde 2022-10-10 Hora 06:30 Hasta 2022-10-13 Hora 20:00/

Motivo  MOVILIZACION DEL SR. PRESIDENTE DE DIRECTORIO Y COMITIVA A CUMPLIMIENTO DE AGENDA
DE EVENTOS INSTITUCIONALES /

No. Ocupantes 5

AUTORIZACION ;
Fecha 2022-10-06 No. Comunicacién 016-CEJR-GA—2022/
Lugar Origen QUITO .

Lugar Destino MANTA-PEDERNALES-QUITO )/

Kilometraje Inicio Kilometraje Fin

3. DATOS DEL CONDUCTOR/A

Nombres  JIMENEZ ROJAS CARLOS EDUARDQ / Cargo CONDUCTOR

Numero de Cédula/ Pasaporte 0201821691 Tipo de Licencia C

4. CARACTERISTICAS DEL VEHICULO

Nimero de Placa PEI7268 Marca / Modelo SUZUKI éZ 5P

Color PLATEADO Numero Matricula A2984252

5. DATOS DEL SOLICITANTE

Nombres  PSIC. CARLOS STEVE TERAN REYES Cargé GERENTE ADMINISTRATIVO (E)

Realizado Por VALENCIA AREVALO DAVID RAFAEL
Fecha de Emision  2022-10-06 12.57




