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INFORME DE SERVICIOS INSTITUCIONALES I

Nro. SOLICITUD DE AUTORIZAGION PARA |
CUMPLIMIENTO DE SERVICIOS INSTITUCI/OVALES FECHA DE INFORME ‘

125-VYPA-GFS0-2024 30-octubre-2024

DATOS GENERALES
|

APELLIDOS - NOMBRES DE LA O EL SERVIDOR | PUESTO QUE OCUPA: |
Portilla Arévalo Vanessa Yajaira / Oficial de Desarrollo y Promocidn de Productos /l
Financieros 2
CIUDAD - PROVINCIA DEL SERVICIO NOMBRE DE LA UNIDAD A LA QUE PERTENECE ‘
INSTITUCIONAL /KA O EL SERVIDOR
Puerto Limén — Santo Domingo de los Tsachilas / Gerencia de Fortalecimiento y Supervision a las ,/

OSFPS
SERVIDORES QUE INTEGRAN EL SERVICIO INSTITUCIONAL m‘t

Vanessa Portilla; Fabricio Paredes; Sixto Guzman; /

INFORME DE ACTIVIDADES Y PRODUCTOS ALCANZADOS

| Jueves; 24 de octubre del 2024 /
¢ Traslado de Quito a Puerto Limén

|« Visita COAC Puerto Limén /
; e Traslado Puerto Limén a Santo Domingo o

"_'.”" Flmmmmrmmm
| w} | dmpptiee W R
Viernes; 25 de octubre del 2024 /
e Traslado de Santo Domingo a Puerto Limé 07 NOV 254
e Visita COAC Puerto Limon /
Traslado Puerto Limoén a Quito RECEFC C‘UM <
Flmmllllil Tessessnee ltll

|
1
/ | PRODUCTOS

s Capacitacién a funcionarios en Captaciones de la COAC Puerto Limon.
e Borrador del informe de seguimiento del Plan Operativo de Fortalecimiento COAC Puerto Limon

|
r ITINERARIO | SALIDA | LLEGADA | NOTA
|
|

FECHA f }/E'stos datos se refieren al tiempo efectivamente utilizado
24-10-2024 " 25 10-2024 1 en el cumplimiento del servicio institucional, desde la
SO S £ salida del lugar de residencia o trabajo habituales o del
HORA f cumplimiento del servicic institucional seglin sea el caso, I
08h00 / 18h30 / hasta su llegada de estos sitios.
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DELECUADOR i(.»m@i g:m(am(wzwlm d
TPODE | NOMBRE DE — SAERE =CADA
TRANSPORTE | TRANSPORTE AR e ok
_fe_r_rést_r_e_"j}lr Institucional // Quito - Puerto leon,,' 24-10-2024 /7 06h00 / 24-10-2024 /1000
e ___1__ - _l___________ i — ———— - = —
Terrestre |/ Institucional / Puerto Limon - Santo | /24-10-2024 1600 ’ 24‘10‘2024/ 17h00
} ;
Domingo {/
“Terrestre | Institucional /| Santo Domingo— | 25-10-2024 / 08shoo | _25-10-2024'/ 09h00
' Puerto Limén ¥ '
“Terrestre /| Institucional/ | Puerte Limén - Quita £ 2_55'1()#2'0_2&/”'_15}{3‘0_"' T 25-10-20: / 18h30 A

/| /1 ]

i NOTA: En caso de haber utilizado transborte publico, se debera adjuntar obhgatonan*ente los pasesa a bordo
0 boletos.

_—_

OBSERVACIONES

FIRMA DE LA O EL SERVIDOR NOTA

E! preserte informe debera presentarse dentro del t&rminc ce 4
das del cumplimiento de servicios institucionales, casc contrario
la liguidacién se demorara e incluso dle no presentarlo tendria gue
restituir los valores percibidos. Cuandc el cumplimento de
servicios irstitucionales sea superior @l numero de das
autorizados, se deberd adjuntar la autorizacion por escrite de la
Maxima Autoridad o su delegado.

Lnne FATATER
PO] RTILLA AREVALO

Aquellos valores que no cuenten con los justificativos debicos se
entenderan como no gastados, por lo que la o el servidory la o el
obrero debera restituirlos a la institucién mediante el descuento
de estos de su siguiente remuneracion.

Vanessa Yajaira Portilla Arévalo
| Oficial de Desarrollo y Promocién de Productos
Financieros 2

'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 COMISIONADO RESPONSABLE DE LA UNIDAD

EDUARDO FABRICIO
L PAREDES PIGUAVE

I " Freddy Orlando Tapia Lafuente "~ Eduardo Fabricio Paredes Piguave
! Experto de Desarrollo de las OSFPS 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 CUMPLIVIENTO
DE SERVICIOS INSTITUCIONALES
125-VYPA-GFS0-2024

FECHA DE

SOLICITUD

18-10-2024

VIATICOS ] X MOVILIZACIONES

x| SUBSISTENCIAS |

| !

ALIMENTACION I J

L i
| DATOS GENERALES

u

APELLIDOS - NOMBRES DE LA O EL SERVIDOR

Portilla Arévalo Vanessa Yajaira

(CIUDAD - PROVINCIA DEL SERVICIO INSTITUCIONAL

| Puerto Limén ~ Santo Domingo de los Tsachilas

IPUESTO QUE OCUPA:
Oficial de Desarrollo y Promocién de Productes Financieros 2

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

IGerencia de Fortalecimiento y Supervision a las OSFPS

| FECHA SALIDA HORA SALIDA FECHA LLEGADA | HORALLEGADA
|
i (dd-mmm-aaaa) (hh:mm) (dd-mmm-aaaa) ] thh:mm)
24102024 | o0shoo ~ 25-10-2024 T 17v00
SERVIDORES QUE INTEGRAN LOS SERVICIOS INSTITUGIONALES: S o
Vanessa Portilla; Fabricio Paredes; Sixto Guzman;
| —
| DESCRIPCION DE LAS ACTIVIDADES A EJECUTARSE
| ueves; 24 de octubre del 2024
¢ Traslado de Quito a Puerto Limén
e Visita COAC Puerto Limdn
: ¢ Traslado Puerto Limodn a Santo Domingo
Viernes; 25 de octubre del 2024
¢ Traslado de Santo Domingo a Puertc Limdn
s Visita COAC Puerto Limén
¢ Traslado Puerto Limén a Quito.
{
| TRANSPORTE 1 1
‘ TIPO DE SALIDA | LLEGADA
TRANSPORTE NOMBRE DE o ‘ -
TRANSPORTE | RUTA '
(Aéreo, terrestre, FECHA HORA | FECHA HORA
maritimo, otros) dd-mmm-aaaa hh:mm dd-mmm-aaaa ahimm
___Terrestre | Institucional | Quito~Puerto Limon | 24-10202¢ | 06h00 | 24102024 1Cho0
Terrestre Institucional Puerto Limdn - Santo 24-10-2024 16h00C 24-10-2024 17h00
Domingo
Terrestre Institucional santo Dommgo - | 25-10-2024 | 08h00 | 25-10-2024 09h0C
Puerto Limén ' | _
Terrestre Institucional Puerto Lxmon quto i 25_19__29_2ﬁ_ ___1?@0_0____ 25 }0_ g§)24 ] 17h00
- e ﬂl’ll‘.f? )
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DATOS PARA TRANSFERENCIA

NOMBRE DEL BANCO:
Banco del Pichincha

FIRMA DE LA O EL SERVIDOR SOLICITANTE

| FIRMA DE LA AUTORIDAD NOMINADORA O SU DELEGADO

Vanessa Yajaira Portilla Arévalo

Oficial de Desarrollo y Promocién de Productos Financieros

2
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MOSQUERA ALCOCER

" Mgs. Héctor Vinicio Mosquera Alcocer
SUBGERENTE GENERAL
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TIPO DE CUENTA:
Ahorros

i

No. DE CUENTA
4817469500
FIRMA DE LA O EL RESPONSABLE DE ILA UNIDAD
SOLICITANTE

UAEDD FABRICIO
DES PIGUAVE

SRR

Ing. Eduardo Fabricio Paredes Piguave

Gerente de Fortalecimiento y Supervision a las
_ _____OsFPS

NOTA. Esta solicitud debera ser presentada oera su
Autorizacidn, con por lc menos 72 horas de anticipazidr a
cumplimiento de los servicios institucionales salvo el caso
de que por necesidades institucionales la Auturidad
Nominadora autorice.

De no existir disporibilidad presupuestaria, tanto la solicitud
como la autorizac'én quedaran insubsistentas

s EI informe de Servicios Institucionales deber2
presentarse dentro del t&rmino de 4 dias de cumpiido e
servicio instituciona

Esta proh'bido conceder servicios institucicrales durantz los
dias de descanso obligatorio, con excepciér de las Maximas
Autoridades o de casos excepcionales debidarrene
justificados por la Méaxima Autoridad o su Del2gzado
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| DEL ECUADOR (bt guges Cornitar Yt

DETALLE DE DOCUMENTOS DE RESPALDO PARA LA JUSTIFICACION DEL
70% DE GASTOS REALIZADOS EN LA COMISION DE SERVICIOS

7

NUMERO DE INFORME: 125-VYPA-GFS0O-2024

FECHA DE LA COMISION: Del 24 al 25 de octubre del 2024 /

TIPO DE No. | FECHADE | DETALLEDEL [ . o 1
DOCUMENTO DOCUMENTO l, EMISION /' DOCUMENTO | * /
FACTURA /[ / 001-991:9%6.?&9_6::{/& 2i/10/2024 V) DESAYUNO 7N 609 ¥

| FACTURA /| 001-002-000015403 /, = 24/10/2024 /| MERIENDA 7 ) 1430 /.
FACTURA __,// 01-001-000001792 7 /,35/10/2024 7|/ DESAYUNO 7|~ 4.00 7 /
FACTURA /) 001-001-002679415 # /° 25/10/2024 /'|/ REFRIGERIO 7|/ ___rJ:;g__ZZ {

FACTURA /| 001-001-000001791 A —25/10/2024 /|  HOSPEDAJE 4|  50.00 7

TOTAL 75.38
Atentamente,

Enm "

1= 5

,;fj:'l }j SA YAJAIRA

Vanessa Yajaira Portilla Arévalo /
Oficial de Desarrollo y Promocién de Productos Financieros 2
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g =N
i on ...,,HE FI [" l - __‘( R.U.C. 0501339568001
\ I B 1 e 1
i C GO
. .- - FACTURA
No. 001-001-002678964
NUMERG DE AUTORIZACION
241020240105013395680012001001002678964 1234567814
(" CUSTODE PALADINES JENNY ALEXANDRA h A
FECHA Y HORA DE
RN A 24/10/2024 39:22 13
CUSTODE PALADINES JENNY ALEXANDRA i
AMBIENTE: PRODUCCION
Direccién Km 4 via Queved R
Vigtiiz’ ° EMISION: NORMAL
Direccion Km 4 via Quevedo
Sucursal: CLAVE DE ACCESO
i e
I L
| il L
. y “ 013395630012 ,.'3456781 { [
Agente de Retencion Resolucién No. 1 I
_ J )
| az6én Social / Nombres y Ape“ldos/ PORTILLA AREVALO VANESSA
‘I( ientificacion 1002434635 /
|Fecha 24/10/2024 Placa / Matricula: Guia
r
‘DIF@CC[OH QuUITO
o Uhital brocio si [
:. Pr%c;?p;al Aﬁ;’iﬁ‘ar Cantidad Descripcion Detalle Adicional juiciE Wnitgio Subsidio sfggdsilon Descuento | Riega Total
o MANZANA ROYAL EN BANDEJA’ -
45817 1.00  |X 6 UNIDADES GENESIS 1.90 0.00 0.00 0.00 1.90
: R
A 762220239\ 4 o5 |-GALLETAS RITZ TUBO 60 GR 0.391304 0.00 0.00 0.00 0.39
888 9510
786100242 YOGURT ALPINA REGENERIS
Y 100 | STaIAvA 180 OR 1.00 0.00 0.00 000 1.00
: N
770200111 YOGUR KIOSKO KIDS
A 100 |ECTEA 360 OR i 1.00 0.00 0.00 0.00 1.00
e 100 |GALLETAS NEPESS200GR |, 1.25 0.00 0.00 0.00 1.25
7atoeo0s 100 |*AGUA VIVANT 1 LITRO i 0.434783 0.00 0.00 0.00 0.43




Informacion Adicional

plva 15

! Direccion: QuITO

i Teefono 0984167669

i Email portillav@yahoo.com
Vencimiento: 24/10/2024

; Vandedor ALMACEN

| Usuario MARICELA ABRIL
Ciudad: quito
FormaPago: Contado

e, L T

Forma de pago

Valor

G1 - SIN UTIIZACION DEL SISTEMA FINANCIERO

6.C9

SUBTOTAL 15% )|
| SUBTOTAL 0% ' 515
SUBTOTAL NO OBJETO DE IVA T om
SUBTOTAL EXENTO DE IVA N _EJ,_o_oi
| SUBTOTAL SIN IMPUESTOS - T‘h i _;‘;;
TOTAL DESCUENTO !___._ o
ice 1T o
IVA 15% S j__ R
TOTAL DEVOLUCION IVA N 0.00|
IRBPNR o /0
PROPINA 70
VALOR TOTAL T 6.09
VALOR TOTAL SIN SUBSIDIO 0.90
AHORRO POR SUBSIDIO: 0:00
{Incluye IVA cuando corresponda
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Validez de comprobantes electronicos

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

@ Clave de acceso / Nro. 2410202401050133956800120010010026789641234
autorizacion

O arve ]

Buscar
Lista de comprobantes AUTORIZADOS en Ambiente de PRODUCCION:
Tipo de o Fec n
) P RUC emisor  social Clave de acceso / Nro. autorizacion A P
comprobante e autorizacion relacion
| CUSTODE
1 |Factura 0501339568001 | oy - | 2410202401050133956800120010010026789641234567814 ghaoaes =
: | ALEXANDRA

»y» RHB®
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 transaccién.
Se recuerda que la inclusién de costos, gastos, deducciones, exoneraciones, rebajas retenciones falsas o inexistent:
o superiores a las que procedan legalmente utilizando comprobantes de venta, retencion 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 Orgénico Integral Penal: articulo 298.

Py «« « »

Lista de comprobantes NO AUTORIZADOS en Ambiente de PRODUCCION:

ro Tipo de comprobante RUC emisor Razon social emisor Motivos

LTy «« « » »» R

El(los) comprobante(s) consulta&o(_sj NO es(son) autorizado(s) por ¢l Servicio de Rentas Internas.

Lista de comprobantes en estado POR PROCESAR en Ambiente de PRODUCCION:

Nro Tipo de comprobante RUC emisor

Razén social emisor Fecha recepcion
R s oL « » »y» nRERR
El(los) comprobante(s) ftado(s) estan en estado por p

Lista de comprobantes PENDIENTES DE ANULAR en Ambiente de PRODUCCION:

Nro Tipo de RUC Razon social Clave de acceso / Nro. Fecha Documentos
comprobante Emisor emisor autorizacion autorizacion relacionados
HUKL «K « » D—: BRVH

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

Lista de comprobantes ANULADOS en Ambiente de PRODUCCION:

s Thamnet



O TIENE LOGO

1711903383001

R.U.C.:
FACTURA

No. 001-002-000015407

NUMERO DE AUTORIZAGION

2410202401171190338300120010020000154030000007210

~
(" LUIS ALFREDO TORRICO FOTT! FECHA Y HORA DE 4 s
PARRILLADAS CHE LUIS / CALIFICACION ARTESANAL No ) /
082050 AMBIENTE: PRODUCCION
Direccion AV, QUITO KM 1/2 Y RIO YAMBOYA .
Matriz: EMISION: NORMAL
Direccion AV. QUITO KM 1/2 Y RIO YAMBOYA
Sucursal: /.CLAVE DE ACCESO
OBLIGADO A LLEVAR CONTABILIDAD sl / m | ‘il H” M ” ‘ ) i.. ’E"“" ” ‘ [/ "| i !'ﬂ it
I
il "' ] | i B i! ‘ l Uik I
38300 1020000154030000007210
CONTRIBUYENTE REGIMEN RIMPE
. J J
£
Razon Social / Nombres y Apellidos: VANESSA PORTILLA /
Identificacion 1002434635 //
Fecha 24/10/2024 Placa / Matricula: Gufa
Direccion:
I‘,_":_."‘._‘ TeTrt e it —
. Pr‘i:?w(jc(ij;;al Aﬁgiﬁér Cantidad Descripcion Detalle Adicional Bracig Lnitarie Subsidio Psrjgi;dsi(ijn Descuento { Precle Totel
| [
{ a4 1.00 m"é‘BURGUESA BOELE S 10.50 0.00 0.00 0 oo| 10.50|
| B
E 39 1.00 VASO LIMONADA 2.50 0.Co 0.00 0.00| Al
' e j__ZL_.
Informacion Adicional pPEDTOTAL00 -~ e, 5 _1_3;@
Direarion: aumo SUBTOTAL NO CBJETO DE IVA [ 0.00
Telefono: 0984167669 SUBTOTAL EXENTO DE IVA L 0.00
Email; portiftav@yahoo.com yd SUBTOTAL SIN IMPUESTOS | 1_3.00.
Contribuyente Régimen RIMPE: TOTAL DESCUENTO N _O_-()O
| Numero Czlificacion Artesanal: 127885 ICE ) | 0.00
: TOTAL DEVOLUCION {VA : 0.00
Forma de pago Valor e ) I i daie
IRBPNR [ 30
01 - SIN UTILIZACION DEL SISTEMA FINANCIERO 14.30 e e ]
PROPINA /_. f.30]
VALOR TOTAL / 14.30
VALOR TOTAL SIN SUBSIDIO 0.00
0.00

AHORRO POR SUBSIDIC:
(Incluye I'/A cuando corresponda)
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@ Clave de acceso / Nro.

autorizacién
[ puscararohiv)

O Archivo

Validez de comprobantes electrénicos

Através de esta funcionalidad usted podra identificar la validez de los comprobantes electrénicos autorizados.

Escoja una opcion
24102024011711903383001200100200001 54030000

Buscar

Lista de comprobantes AUTORIZADOS en Ambiente de PRODUCCION:

Razén
ipo . g ~ Iy Fecha T
ro iTipolce RUC emisor social Clave de acceso / Nro. autorizacion .Ch Gocy
comprobante isor autorizaci relac

LuIs

1 |Factura 1711903383007 | ALPREDO | 2410202401171190338300120010020000154030000007210 a0z P
|FoTT!

HEQK He « » % RRARR

El(los) comprobante(s) consultado(s) es(soﬁ) 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 inclusion 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 serd ionado con pena privativa de

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

Lista de comprobantes NO AUTORIZADOS en Ambiente de PRODUCCION:

Nro Tipo de comprobante RUC emisor Razdn social emisor Motivos
wUQy K& ; » »» PRWR

El{los) comprobante(s) consultado(s) NO es(son) autorizado(s) por el Servicio de Rentas Internas.

Lista de comprobantes en estado POR PROCESAR en Ambiente de PRODUCCION:

Nro Tipo de comprobante RUC emisor Razén social emisor Fecha recepcion
(L « “« » 7;) RRND

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

Lista de comprobantes PENDIENTES DE ANULAR en Ambiente de PRODUCCION:
Documentos

Nro Tipo de RUC Razén social Clave de acceso / Nro. Fecha
comprobante Emisor emisor autorizacion autorizacion relacionados
« » 2» NERR

LTS «K

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

Lista de comprobantes ANULADOS en Ambiente de PRODUCCION:

Pvsmtar Tiramen



W=

O TIENE LOGO

[ QUEZADA LUDENA CARLOS PATRICIO

HOTEL QUEZADA HERMANOS

Direccion ~ SANTO DOMINGO DE LOS TSACHILAS / SANTO

Matriz: DOMINGO / SANTO DOMINGO DE LOS COLORADOS /
CADMO ZAMBRANO S/N Y AV. LA PAZ

Direceisn  SANTO DOMINGO DE LOS TSACHILAS / SANTO

Suourea:  DOMINGO/SANTO DOMINGO DE LOS COLORADOS /

CADMO ZAMBRANO SIN Y AV, LA PAZ

OBLIGADO A LLEVAR CONTABILIDAD

.

R.UC.:
FACTURA

1102475900001

No. 001-001-000001792
NUMERO DE AUTORIZACION
2510202401110247590000120010010000017922412083715

FECHAY HORA DE

AUTORIZACION: 25/10/2024 07:54:22

AMBIENTE: PRODUCCION

EMISION: NORMAL

CLAVE DE ACCESO

AL

L

I

'JnL 51000 301792241293371
GCONTRIBUYENTE REGIMEN RIMPE |
“ J S— N
| / T
'Razén Social / Nombres y Apellidos: VANESSA PORTILLA
Identificacion 1002434635 :
Fecha 25/10/2024 4 Placa / Matricula: Guia
|Direccion: QUITO
JCod | Cod | o ided Descripcion Detalle Adicional | redio Unitario| o o cio Preciosin | 5 ccuente | Preco Totel
| Principal Auxiliar Subsidio
RO — ' —— s
002 002 1.00 |DESAYUNO / 3.4783 0.00 000 o.ooi 348
_'_- T Bos T | o s 1l
Informacion Adicional —I SUBTOTAL 155 . EPRIERTSR [ A 11_8_
e - i | I
Des aripoion: DESAYUNO [ SUBTOTAL 5% 5 1.00|
—= SUBTOTAL 0% i 0.00
Forma de pago Valor T e -
SUBTOTAL NO OBJETO DE IVA . 0.00
01 - SIN UTILIZACION DEL SISTEMA FINANCIERO 4,00 | ASS————Es—
SUBTOTAL EXENTO DE IVA ; 00
SUBTOTAL SIN IMPUESTOS 3.8
TOTAL DESCUENTO 0.0
ICE 110
IVA 16% / 052
VA 5% 0.00
TOTAL DEVOLUCION VA N.00
IRBPNR 0.00
PROPINA /0,00
VALOR TOTAL <400
VALOR TOTAL SIN SUBSIDIO .90
AHORRC POR SUBSIDIO: 9.00
(Incluye IVA cuando corresponda)
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Validez de comprobantes electrénicos

Através de esta funcionalidad usted podra identificar la validez de los comprobantes electrénicos autorizados.
Escoja una opcidn

® Clave de acceso / Nro. 2510202401110247590000120010010000017922412
autorizacién

O mwo ===

Buscar
Lista de comprobantes AUTORIZADOS en Ambiente de PRODUCCION:
Tipo de Razen N an
Nro P RUC emisor social Clave de acceso / Nro. autorizacién = oc
comprobante autorizacion relaciona
emisor
QUEZSDA |
| LUDENA 25/10/2024 o
1 Factura 1102475900001 | capiqe | 251020240111024759000012001 0010000017922412083715 0754 ()
| PATRICIO

PLeas i « » £33 »BRP

El(los) comprobante(s) consultado(s) es(son) AUTORIZADO(sS por el Servicio de Rentas Internas.
La presente consulta no valida la informacién consignada en el documento ni la existencia real de la transaccién.
Se recuerda que la inclusién de costos, gastos, dedu

, exoneraci , rebajas i 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 ionado con pena privativa de
libertad.

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

Lista de comprobantes NO AUTORIZADOS en Ambiente de PRODUCCION:

Nro Tipe de comprobante RUC emisor Razon social emisor Motivos
e« « : » »H »RRR

El(los) comprobante(s) consultado(s) NO es(son) autorizado(s) por el Servicio de Rentas Internas.

Lista de comprobantes en estado POR PROCESAR en Ambiente de PRODUCCION:

Nro Tipo de comprobante RUC emisor Razdn social emisor Fecha recepcion

[T « « » »» PRRY

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

Lista de comprobantes PENDIENTES DE ANULAR en Ambiente de PRODUCCION:

Nro Tipo de RUC Razén social Clave de acceso / Nro. Fech: Documentos
comprobante Emisor emisor autorizacion autorizacion relacionados
KKK «K « »

»» »nR

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

Lista de comprobantes ANULADOS en Ambiente de PRODUCCION:

Prrsodas -t



A E 75

- TIENE

LOGO

R.U.C.
FACTURA

No.

501339568001

001-001-0026794 15

NUMERO DE AUTORIZACION

2510202401050133956800120010010026794151234567611 ‘

s N
CUSTODE PALADINES JENNY ALEXANDRA FECHA Y HORA DE 88602004 14555
AUTORIZACION: a0
CUSTODE PALADINES JENNY ALEXANDRA R /
AMBIENTE: PRODUCCION
Diraccion Km 4 via Quevedo ,
Matriz: EMISION: NORMAL
Direccion Km 4 via Quevedo
Sucursal: CLAVE DE ACCESO
| [lnrp \ I | |
OBLIGADO A LLEVAR CONTABILIDAD sl ) \ | ‘ |!” | ” l ’ I et ll !!‘, I
( H\ IR \ LR -
/ ‘; il h
. y z omomow-_- 557811 |
Agente de Retencion Resolucion No. 1 !
N - e e e R TR 1 e e e b S e S 4
7 S S
f'~;azc’>n Social / Nombres y Apellidos: PORTILLA AREVALO VANESSA // [
idertificacion 1002434635 /?
|Fecha 25/10/2024 Placa / Matricula: Guia ‘
|Direccion QUITO
5 i
- - . __
r——— —— ..--—_--]._ ————teeiiey
Cod. Cod. ) . - Precio Unitario . Precio sin Pracio Tot ‘
Principal Auxiliar Cantidad Descripcion Detalie Adicional Subs'dio Subsidio Descuento
I — - = e
| |
| 794158003 100 |*AGUA VIVANT 1 LITRO A 0.434783 0.00 000 000) 0.43
]
- 3 —
| 762220177 | 770213386 *CHICLES TRIDENT MORA 8 5 1
-t oai 100 |gr ) 0.434783 0.00 0.00 0 ooi 7//
e i A e SIS s P st IO e L7 S Rovr 2 TR TR g S S oot Lot erer e AT | ey SRl e o [ et e i s e S AL |
: Informacion Adicional e IOTAL 3 i i K| __._.-__ J_S_J
i P e SUBTOTAL 0% | 0.00
| Diresion: QuIto SUBTOTAL NO OBJETO DE IVA | 0.00
— oas4fiifees SUBTOTAL EXENTO DE VA ;' 0.30
Emai. portilav@yahoo.com |SUBTOTAL SIN IMPUESTOS ' 0.36
Vencimiento: 251012024 [ToTAL DESCUENTO 0.99; é
Vendedor: ALMACEN ICE S
Usuario: MARICELA ABRIL IVA 15% £ 013
J—r &lis TOTAL DEVOLUCION IVA | om
[ FormaPago: Contado J IRBPNR - .00
PROPINA 200
Forma de pago Valor ———
VALOR TOTAL 0.99
01 - SIN UTILIZACION DEL SISTEMA FINANCIERO 0.59 L ]
VALOR TOTAL SIN SUBSIDIO 0.00
AHORRO POR SUBSIDIO: 0.00
(Incluye IVA cuando corresponda)




Mostrar-

Ocultar
Menti

Validez de comprobantes electrénicos

Através de esta funcionalidad usted podra identificar la validez de los comprobantes electrénicos autorizados.
Escoja una opcién

@ Clave de acceso / Nro. 2510202401050133956800120010010026794151234

autorizacion

O Archivo Buscar archivo

Buscar

Lista de comprobantes AUTORIZADOS en Ambiente de PRODUCCION:

Razén
RUC emisor  social Clave de acceso / Nro. autorizacién
emisor

Fecha Docume

Tipo de
autorizacion relacio

comprobante
CUSTODE
1 |Factura 0501339568001 5’2;’;3'"55 2510202401050133956800120010010026794151234567811 25’112’525024

ALEXANDRA

=

«LHL e « » »» »Pn3

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 inexistent.
o superiores a las que procedan legalmente utilizando comprobantes de venta, retencién o documentos
complementarios, para evitar el pago de los tributos debidos sera ionado 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:

Nro Tipo de comprobante RUC emisor Razén social emisor Motivo

KEKE «« « » »y »HRR

El(los) comprobante(s) consultado(s) NO es(s_on) aut;rizad;(s) por el Servicio de Rentas Internas.

Lista de comprobantes en estado POR PROCESAR en Ambiente de PRODUCCION:

Nro Tipo de comprobante RUC emisor Razén social emisor Fecha recepcion

T LT « » »» PAVR

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

Lista de comprobantes PENDIENTES DE ANULAR en Ambiente de PRODUCCION:

Nre Tipo de RUC Razo6n social Clave de acceso / Nro. Fecha Documentos
comprobante Emisor emisor autorizacion autorizacion relacionados
qqLL «K « » ;) RRRH

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

Lista de comprobantes ANULADOS en Ambiente de PRODUCCION:

Pressdac - Toemmon



A i o=
)

TIENE LOGC

NUMERO DE AUTOR

(" QUEZADA LUDENA CARLOS PATRICIO

FECHA Y HORADE
AUTORIZACION

R.U.C. 1102475900001
FACTURA
No.  001-001-000001791

IZACION

25/10/2024 07:50:21

2510202401110247590000120010010000017912412079615

PRODUCCION /

HOTEL QUEZADA HERMANOS
AMBIENTE:
Direccion ~ SANTO DOMINGO DE LOS TSACHILAS / SANTO .
Matriz: DOMINGO / SANTO DOMINGO DE LOS COLORADOS / EMISION: NORMAL
CADMO ZAMBRANO S/N Y AV. LA PAZ
Direcnis SANTO DOMINGO DE LOS TSACHILAS / SANTO
eCeION  HOMINGO / SANTO DOMINGO DE LOS COLORADOS /
Sucursall cADMO ZAMBRANO S/N Y AV. LA PAZ CLAVE DE ACCESO
\[ |1 H l | ’ ] I|| ";;- g u ,,
|I' el
Yy it |I|'_ |l nl'! l || n! I
25102024011 uocoao 412379615
CONTRIBUYENTE REGIMEN RIMPE
. S .
“ 2 = =
[Rzz0n Social / Nombres y Apellidos: VANESSA PORTILLA 4 |
. |
lidentificacion 1002434635 / i
[Fecha 26/10/2024 V Placa / Matricula: Guia '
Direccion: QUITO i
Cod. Cod. N A . Precio Unitario s Precio sin : Precio Totet
Princival Auxifiar Cantidad Descripcion Detalle Adicional Subsidio Subsidio Descuento ‘
. (——
| oo 001 1.00 |HOSPEDAJE o 434783 0.00 000 0.0n 43,18
— ‘ = ) s
I Informacién Adicional / SR 5% SESEST. | o ’_/? 8
[B;;':‘n;a_cihn: HOSPEDAJE 1 NOCHE INGRESA 24/10/2024 SALDA 26/10/2024 /. SUBTOTAL 5% 0.00
T s SUBTOTAL 0%
Forma de pago Valor e e = e
SUBTOTAL NO OBJETO DE VA 0.90]
01 - SIN UTILIZACION DEL SISTEMA FINANCIERO 50.00 | ide. o
SUBTOTAL EXENTO DE IVA | 0.00
SUBTOTAL SIN IMPUESTOS 4.5 18
TOTAL DESCUENTO 000
ICE 0.90]
IVA 15% 5,52
IVA 5% 200
TOTAL DEVOLUCION IVA 3.30
IRBPNR 7,00
PROPINA 110
VALOR TOTAL / 0.00
VALOR TOTAL SiN SUBSIDIO 0.90|
AHORRO POR SUBSID.O: 0.00
(Inciuye VA cuando coriesponda)




Mostrar-

Ocultar
Menu

I

Validez de comprobantes electrénicos

A través de esta funcionalidad usted podra identificar la validez de fos comprobantes electrénicos autorizados.
Escoja una opcion

® Clave de acceso / Nro. 2510202401110247590000120010010000017912412
autorizacién

O e =

Buscar

Lista de comprobantes AUTORIZADOS en Ambiente de PRODUCCION:

Razén
RUC emisor  social Clave de acceso / Nro. autorizacion
emisor

Fecha Document
autorizacior cionad

Nro Tipo de
comprobante

| quezapa

1 |Factura 1102475900001 t‘i‘;ﬁg‘s\ 25102024011102475900001200100100000179712412079615

| PATRICIO

25/10/2024 at
07:50 LI

[T «« « » »» P33 31

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 fa existencia real de la transaccion.
Se recuerda que la inclusién de costos, gastos, deducciones, , rebajas i falsas o
inexistentes o superiores a las que procedan legalmente utilizando comprobantes de venta, retencién o
documentos complementarios, para evitar el pago de los trik debidos serd do con pena privativa de
libertad.

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

Lista de comprobantes NO AUTORIZADOS en Ambiente de PRODUCCION:

Nro Tipo de comprobante RUC emisor Razén social emisor Motivos

€LRK « « » »» PR

El(los) comprobante(s) consultado(s) NO es(son) autorizado(s) por el Servicio de Rentas Internas.

Lista de comprobantes en estado POR PROCESAR en Ambiente de PRODUCCION:

Nro Tipo de comprobante RUC emisor Razén social emisor Fecha recepcion
HURL «x « » »p NRIRH
El(los) prob (s) Itado(s) estan en estado por procesar.

Lista de comprobantes PENDIENTES DE ANULAR en Ambiente de PRODUCCION:

Nro Tipo de RUC Razén social Clave de acceso / Nro. Fecha Documentos
comprobante Emisor emisor autorizacion autorizacion relacionados
HHEX «K « » B »nn»

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

Lista de comprobantes ANULADOS en Ambiente de PRODUCCION:

i « Tiomoss



