\\ZE7) DEL ECUADOR e e L

INFORME DE SERVICIOS INSTITUCIONALES

‘ Nro. SOLICITUD DE AUTORIZACION PARA | FECHA DE INFORME (dd-mmm-aaaa)
CUMPLIMIENTO DE SERVICIOS
INSTITUCIONALES \

| 120-ASOA-GFS0-2024 / ‘ 12/10/2024 /

i ] DATOS GEN'ERALE_S“

| £
| APELLIDOS - NOMBRES DE LA O EL | PUESTO QUE OCUPA:

SERVIDOR |
£ | /
| Obando Andrade Andrea Soledad | Oficial de Fortalecimiento de las OSFPS 1
e e | _—
[ CIUDAD ~ PROVINCIA DEL SERVICIO ' 'NOMBRE DE LA UNIDAD A LA QUE
| INSTITUCIONAL | PERTENECE LA O EL SERVIDOR
Toacaso - Cotopaxi / Gerencia de Fortalecimiento y Supervision a lasOSFPS /

"SERVIDORES QUE INTEGRAN EL SERVICIO INSTITUCIONAL
Andrea Obando; Vanessa Portilla, Diego Palacios

INFORME DE ACTIVIDADES Y PRODUCTOS ALCANZADOS T

Martes; 08 de octubre del 2024 /

+ Traslado Quito a Toacaso

« Visita COAC SAN ANTONIO DE TOACASO
«» Traslado Toacaso a Latacunga

Miércoles; 09 de octubre del 2024

+ Traslado Latacunga a Toacaso

+ Visita COAC SIMON BOLIVAR /

+ Traslado Toacaso a Quito

/| PRODUCTOS ALCANZADOS

Borrador del Informe de Supervisién COAC SAN ANTONIO DE TOACASO
Borrador del Informe de Supervision COAC SIMON BOLIVAR

ITINERARIO SALIDA LLEGADA | ~ NOTA
FECHA 08-L0:202% 09-10-2024 ) <105 datos se refieren al tiempo efectivamente
dd-mmm-aaa ,/ utilizado en el cumplimiento del servicio
1 institucional, desde la salida del lugar de
HORA b/ residencia o trabajo habituales o del cumplimiento |
06HOO / 19H15 / del servicio institucional segun sea el caso, hasta
hh:mm su llegada de estos sitios.
= . 1 s
TRANSPORTE
TIPO DE i - SALIDA - LLEGAEA"“’ i
| TRANSPORTE | NOMBRE DE | o | I ]
| TRANSPORTE | ‘ B | |
(Aéreo, | ‘ FECHA | HORA | FECHA | HORA
terrestre, | . - | SE—
T, HNAAZAS POCULARES Y SOLIDARAS
@ T |
ﬁ - . s Miernbio i N q 0! B
(200 B gt | " i amo IOCTR™ gy AR
Ve » _J Y. I~ | DLECICTIE
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maritimo,
otros)

Terrestre B

Terrestre Institucional Toacaso -
Latacunga

Terrestre Institucional Latacu nga
Toacaso

Terrestre Instttuc;onal

/| 08/10/2024

/ v

- Toacaso Qu1to’; 09/10/2024/ 16HOO

- -

iCodler gue Crovbing lfdan

i
(C (

= g

dd-mmm- himm |

aaaa

| dd-mmm- | hh:mm |
aaaa ‘

“Institucional | Quito—Toacaso // 08/10/2024 ;/ 06H00 /| 08/10/2024 / 08H30
o

|/ 17H00  17H30
/

| 09/10/2024 / 08HOO

| 08/10/2024 , /

[ 09/10/2024 /  02H30
| 4

B (SR

i 05/10/2024 [ 19H15 /

e iy et e i == e

"NOTA: En caso de haber utilizado transporte pubhoo se debera adjuntar obligatoriamente los pases |

a bordo o boletos.

~ OBSERVACIONES

FIRMA A DE LA O EL SERVIDOR
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NOMBRES COMPLETOS Y CARGO:
Ing. Andrea Soledad Obando
Andrade
Oficial de Fortalecimiento a las OSFPS 1

NOTA

El presente informe debera presentarse deniro de
término de 4 dias del cumplimiento de servicios
institucionales, caso contrario la liquidacidon se demorara
e incluso de no presentarlo tendria que restituir los valores
percibidos. Cuando el cumplimento de servicios
institucionales sea superior al numero de dias
autorizados, se debera adjuntar la autorizacién por escrito
de la Maxima Autoridad o su Delegado.

Aquellos valores que no cuenten con los justificativos
debidos se entenderéan como no gastados, por fo que la o
el servidor y la o el obrero debera restituiros a la
institucion mediante el descuento de estos de su siguiente
remuneracion.

FIRMA DE LA O EL RESPONSABLE DE LA
UNIDAD DEL SERVIDOR COMISIONADO

" FIRMAS DE APROBACION

NOMBRES COMPLETOS Y CARGO:
Ing. Freddy Orlando Tapia Lafuente
Experto de Desarrollo de las OSFPS

8 TR « ]

Dmwieds

‘NOMBRES COMPLETOS Y CARGO:

~ | FIRMA DE LA O EL JEFE INMEDIATODE LAO |

EL RESPONSABLE DE LA UNIDAD

Ing. Eduardo Fabricio Paredes Piguave
Gerente De Fortalecimiento y Supervision a

las OSFPS
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SOLICITUD DE AUTORIZACION PARA CUMPLIMIENTO DE SERVICIOS INSTITUCIONALES

Nro. SOLICITUD DE AUTORIZACION PARA CUMPLIMIENTO DE
SERVICICS INSTITUCIONALES

120-ASOA-GFS0-2024

FECHA DE SOLICITUD (dd-mmm-aaaa)
07-10-2024

VIATICOS X; MOVILIZACIONES

Ix’I SUBSISTENCIAS |

- DATOS GENERALES

ALIMENTACION “r )

|4
APELLIDOS - NOMBRES DE LA O EL SERVIDOR
|

[Obando Andrade Andrea Soledad

PUESTO QUE OCUPA:

Oficial de Fortalecimiento de las OSFPS 1

r‘IUDAD PROVINCIA DEL SERVICIO INSTITUCIONAL

Toacaso - Cotopaxi

NOMBRE DE LA UNIDAD A LA QUE PERTENECE LA
O EL SERVIDOR

Gerencia de Fortalecimiento y Supervisidn a las

IOSFPS
' FECHA SALIDA (dd-mmm- | |~ contimn - | FECHA LLEGADA N ]
' aaaa) l HORA SALIDA (hh mm) (dd-mmm-azaa) HORA LLEGADA (hh:mm)
i'béflﬁfz'BEZ_ ) T 06H00 09-10-2024 | 19H30
SERVIDORES QUE INTEGRAN LOS SERVICIOS INSTITUCIONALES: ‘
Andrea Obando; Vanessa Portilla, Diego Palacios
| DESCRIPCION DE LAS ACTIVIDADES A EJECUTARSE T i
WMartes; 08 de octubre del 2024
+ Traslado Quito a Toacaso
« Visita COAC SAN ANTONIO DE TOACASO
| Traslado Toacaso a Latacunga
iMiércoles; 09 de octubre del 2024
+ Traslado Latacunga a Toacaso
+ Visita COAC SIMON BOLIVAR
| Traslado Toacaso a Quito
W73 PR IEIEIRIERN ~ TRANSPORTE R 1T ‘.
. TIPO DE | | SALIDA [ LLEGADA
| TRANSPORTE NOMBRE DE ‘ A " FECHA , " FECHA | - —
(Aéreo, terrestre, TRANSPORTE ‘ I H(?RA [ demmmm
maritimo, otros) © | hhimm i . hh:mm
| aaaa | aaaa
- | S U SN S R S
Terrestre Institucional Quito - Toacaso 08/10/2024 | O6HOO | 08/10/2024 08H30
" Terrestre | Institucional | Toacaso- | 08/10/2024 17H00 | 08/10/2024  17H30
i Latacunga _ '
__________________ | | B o v e e
" N i
mﬁiﬁﬁm” sy zf[é’.ﬂ
R Y RECIIL] .'/f

R N I T
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I Terrestre Institucional latacunga- | 09/10/2024 ’ 08H00 | 09/10/2024 | 08H3C |
\ Toacaso |
| .[ . f 1o
Terrestre Institucional Toacaso - Quito [ 09/10/2024 | 17HOO ’ 09/10/2024 19H30

DATOS PARA TRANSFERENCIA

NOMBRE DEL BANCO: TIPO DE CUENTA: ‘ No. DE CUENTA:
Produbanco Ahorros 20300293575

FIRMA DE LA O EL. SERVIDOR SOLICITANTE

_] FIRMA DE LA O EL RESPONSABLE DE LA UNIDAD |
| SOLICITANTE

R N S N N N RN Sy S L ———— e ]|

S/ EDUARDO FABRICIO
AREDES PIGUAVE

e S ) ) " Ing. Eduardo Fabricio Paredes Piguave
Ing. Andrea Soledad Obando Andrade , e it
Oficial de Fortalecimiento de las OSFPS 1 Sergaters F°“a'°°'(;"§i'i’j§ y Supetvision a las

FIRMA DE LA AUTORIDAD NOMINADORA O SU DELEGADO |
! _l NOTA: Esta solicitud debera ser presentada para

| | su Autorizacién, con por lo menos 72 horas de
! anticipacion al cumplimiento de los servicios
institucionales; saivo el caso de que por
necesidades institucionales la  Autoridad

Nominadora autorice.

s De no existir disponibilidad presupuestaria, tanto
la solicitud como la autorizacidon quedaran
insubsistentes

¢ El informe de Servicios Institucicnales debera
presentarse dentro del término de 4 dias de
cumplido el servicio institucional

A HECTOR ‘\?ﬁi‘iéﬂg
RSQUERS EECAEER Esta prohibido conceder servicios institucionales

. L o | durante los dias de descanso obligatorio, con
- Mgs. Héctor Vinicio Mosquera Alcocer | excepcion de las Méximas Autoridades o de casos
SUBGERENTE GENERAL excepcionales debidamente justficados por la

Maxima Autoridad o su Delegado.
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DETALLE DE DOCUNMENTOS DE RESPALDO PARA LA JUSTIFICACION
DEL 70% DE GASTOS REALIZADOS EN LA COMISION DE SERVICIOS

NUMERO DE INFORME: 120-ASOA-GFS0-2024 /

FECHA DE LA COMISION: 08/10/2024 — 09/10/2024 /

‘ TIPODE  No. sEcHADE L PRIRRE | AL
DOCUMENTO | DOCUMENTO = EMISION
| I TO |/ EMISION ¥ hocumento | |
NOTA DE VENTA ) 002-001- /| v 0811 0/2024_,..- DESAYUNO 8 /
I /000002074 7 | ’ v
" NOTA DE VENTA 003-001-  / oé/ﬁ'o}ébéh"f”HOéPééAIJ_E'_' [ 50
000000804 / /

FACTURAS / 001-002- / » 08/10/2024 TCENA /| 725/
000001614 /

63,25
TOTAL Yo ki
Atentamente
22’2?%% Kol /
Andrea Soledad Obando Andrade /
Oficial de Fortalecimiento de las OSFPS 1
e ] d"{.ﬂ i
(2a% £Q syt | “FE i wmc HUADI)
¥ — y i} s | 7
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> ién Fisicad Validez de comprobantes fisicos

Validez de comprobantes fisicos

RUC Autorizacion
0500182183001 1132479421
Tipo documento Niimero documento
Nota de venta 003-001-804
Fecha emisién

09/10/2024

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

Rz socia Nombre comercial
TELLO JACOME JOSE ANIBAL RITZOR N
N eccion ma riz ; Direccion estak ec: ento S
QUITO 19-91 Y CALIXTO PINO QUITO 1991 Y CALIXTO PINO -
yente T Fechz-_a: cide o - Cddigo imprent: -
2024-12-27 13998 -

0 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 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 Orgénico Integral Penal.

Nueva consulta
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@ > Facturacion Fisica® Validez de comprobantes fisicos

Validez de comprobantes fisicos

RUC Autorizacion
1711659845001 1132338445
Tipo documento Niimero documento
Nota de venta 002-001-2074

Fecha emisién

08/10/2024

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

SARABIA CEVALLOS NARCIZA ESPERANZA “RESTAURANTE TIO HUGO

riz | - >cidl ablec
LUCHA DE LOS POBRES PASAJE 1 S3070 RIO BLANCO DE LASSO PANAMERICANA NORTE O Y SN
r-_echa cidad -
2025-07-25 1533

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

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

Articulo 298 del Cédigo Organico Integral Penal.

oF



([ 3
.2 p— = i R.U.C. 0502735434001
I } 1T = - i ‘F) (: ;1
(S I : i k‘, b
g e . » FACTURA
No. 001-002-000001614
NUMERO DE AUTORIZACION
0810202401050273543400120010020000016140000007213
r Y
EVELYN AYALA FECHA Y HORADE
CALIFORNIA CREP AND COFEE
AMBIENTE: PRODUCCION /
Direccidn Calle Quito #1808 y Juan Abel Echeverria .
Nt Y EMISION: NORMAL
Direccion Calle Quito #1808 y Juan Abel Echeverria
Sucursal: A CLAVE DE ACCESO
J
) | THHET ! 'iF (I | l‘H
OBLIGADO A LLEVAR CONTABILIDAD NO ‘ it 5 ! ” it ‘ ! Ii ‘ i I |’| [ ' ‘ | fl ;
L LS RN \ |
031020240 012001002000001 mu
| CONTRIBUYENTE REGIMEN RIMPE
. J \ P—
— e —— /; B —
T
Razdn Social / Nombres y Ape!lido}s/ Andrea Obando ~ / l
Identificacién 1723164511 ; .
Fecha 08/10/2024 Placa / Matricula: Guia f
Direccion: ‘
| _
: . A e _.l' :—::‘:: =,
| Prl?xc;cijy:;al Aﬁ;’iﬁ‘ar Cantidad Descripcion Detalle Adicional iiecio UififElo Subs:cio F;':bc:dsi;n Desclentd Precio Tata
32 1.00 CREPE DE CAMARON 5.25 0.00 0.00 0.00| E.25F
16fr6;7m08 = Al
bzr8Umbwj 1.00 JUGOS (FRUTA) 2.00 0.00 0.00 0.00| 2.00
kyy2n3 l_ o e
Informacion Adicional _S_UBTO*AL kd _ | . _/___ 7_:
Dilection: P SUBTOTAL NO OBJETO DE IVA l 0
S 1723164511 SUBTOTAL EXENTO DE IVA i 100
Email: andreasole93@outlook.com SUBTOTAL SIN IMPUESTOS o T . __1‘2_5
Conirisuyente Régimen R MPE: / TOTAL DESCUENTO I o
Nurrero Celificacion Artesanal: 157368 ICE P . iUO
TOTAL DEVOLUCION VA [ 0.00
Forma de pago Valor .
IRBPNR | 0.00
20 - GTROS CON UTILIZACION DEL SISTEMA 7.25 S ;
FINANCIERO PROPINA | no
! SRS =AERERS
VALOR TOTAL ‘ v oios
VALOR TOTAL SIN SUBSIDIO 1.00
AHORRC POR SUBSIDIO: 0.00
(Incluye IVA cuardo corresponda)
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Validez de comprobantes electrénicos

A través de esta funcionalidad usted podr identificar la validez de los comprobantes electrénicos autorizados.
Escoja una opcién

® Clave de acceso / Nro. 0810202401050273543400120010020000016140000
autorizacién

O Archive r Buscar archivo J

Lista de comprobantes AUTORIZADOS en Ambiente de PRODUCCION:

i or S a cCes - aut N 3 =
1 | Factura 0502735434001 i¥§&" 0810202401050273543400120010020000016140000007213 08/;3,/52:24 i
ue « « » »r PHRBP

El(los) comprobante(s) consultado(s) es(son) AUTORIZADO(s) por el Servicio de Rentas Internas.

La presente consulta no valida la informacién consignada en el documento ni la existencia real de la transaccion.
Se recuerda que la inclusién de costos, gastos, deducciones, exoneraciones, rebajas retenciones falsas o
inexistentes o superiores a las que procedan legalmente utilizando comprobantes de venta, retencién o
documentos complementarios, para evitar el pago de los tributos debidos sera sancionado con pena privativa de
libertad.

Base Legal: Cédigo Tributario: articulo 17; Cédigo Organico Integral Penal: articulo 298.

Lista de comprobantes NO AUTORIZADOS en Ambiente de PRODUCCION:

an Raz

«RKK « « » »

El(los) comprobante(s) itado(s) NO

»HNR

(son) autorizado(s) por el Servicio de Rentas Internas.

Lista de comprobantes en estado POR PROCESAR en Ambiente de PRODUCCION:
le comprobante emis ¢

PLYYs “« » »» »»n

El(los) comprobante(s) consultado(s) estan en estado por procesar.

Lista de comprobantes PENDIENTES DE ANULAR en Ambiente de PRODUCCION:

0 UC a socia > acce N) a
iT: sor emis rtorizaci rizacion
R ¢ L1 « » »N RERY

El(los) comprobante(s) consultado(s) pendiente(s) de anular.

Lista de comprobantes ANULADOS en Ambiente de PRODUCCION:

Pranie - T



