‘T‘}iﬁfnepcuﬁfge CONAFIPS
) | DEL ECUADOR i gu s i

INFORME DE SERVICIOS INSTITUCIONALES

Nro. SOLICITUD DE AUTORIZACION PARA /
i FECHA DE INFORM‘E/

CUMPLIMIENTO DE SERVICIO/S/NST!TUC!ONALES
003-CO-UCS-2025 (07/04/2025)
DATOS GENERALES
APELLIDOS - NOMBRES DE LA O EL SERVIDOR /| PUESTO QUE OCUPA:
OCHOA SUAREZ CARLA SOLEDAD ANALISTA DE MARKETING Y COMUNICACION 1~/
CIUDAD — PROVINCIA DEL SERVICIO NOMBRE DE LA UNIDAD A LA QUE PERTENECE LA
INSTITUCIONAL : O EL SERVIDOR: /
COTACACHI- IMBABURA g DIRECCION DE COMUNICACION SOCIAL /
IBARRA — IMBABURA /
SERVIDORES QUE INTEGRAN EL SERVICIO INSTITUCIONAL '
CARLA OCHOA, RICARDO RODRIGUEZ, EDISON GARZON /

INFORME DE ACTIVIDADES Y PRODUCTOS ALCANZADOS
DESCRIPCION7LAS ACTIVIDADES EJECUTADAS

Miércoles 02 de abril de 2025 .
- Movilizacién Quito — Cotacachi
- Entrevistas a beneficiarios y generacion de contenidos para redes sociales

Jueves 03 de abril de 2025

- Visita técnica y presentacion de produgtos financieros COAC Union El Ejido
- Movilizacién Cofacachi - Ibarra
- Visita técnica y entrega simbdlica de recursos a COAC Atuntaqui

- Visita técnica y entrega simbdlica dc;c(ursos a COAC Santa Anita

Viernes 04 de abril de 2025
- Visita técnica y presentacion de productos financieros COAC Bola Amarilla

.- Visita técnica y entrega simbélica de recursos a COAC Rural Sierra Norte
- Visita técnica y entrega simbélica de rgtursos a COAC CACMU

- Movilizacién Ibarra — Quito

Productos alcanzados:

- Material audiovisual de reuniones institucionales, visitas técnicas y entregas simbdlicas de recursos a

Cooperativas
- Insumos comunicacionales para redes sociales y canales oficiales de CONAFIPS.

- Registro y material multimedia.

ITINERARIO SALIDA /LLEGADA / NOTA
FECHA / /1 Estos datos se refieren al tiempo efectivamente utilizado
dd-mmm-aaa 02-04-2025 // ) 04-04-2025 /l/gn el cumplimiento del servicio institucional, desde la
z salida del lugar de residencia o trabajo habituales o del
HORA / Iy - . W g
07h00 21h00 cumplimiento del servicio institucional segin sea el
hh:mm caso, hasta su llegada de estos sitios.
TRANSPORTE
TIPO DE SALIDA LLEGADA
TRANSPORTE NOMBRE DE 7 FECHA FECHA
(Aéreo, terrestre, TRANSPORTE IRUTA Add-mmm- HORA dd-mmm- FCGRA
. / hh:mm |/ / hh:mm
maritimo, otros) A / aaa / £ aaa
Terrestre Institucional Quito -Cotacachi/| 02-04-2025 /| 07h00 /| 02-04-2025 09h30

Pecibido € 09 /04 [ 202D

AN
Mo 50 e | EE s w0 //tzmm
Dirsccion: Av. Amazanas y Juan José Vilslengua. Plataforma Gubernamenta! Financiera ﬁﬁ”ﬂyf

Pédinn noetad: TSR / Sultn-Fruador. Telétono: +593-2 380 1910
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CONAFIPS

5./ DEL ECUADOR T —
: £ . // //
Terrestre // Institucional 1 /C°|t§:fr‘;h' - /| 30420057 14noo | 03042025 | Aan3o
Terrestre Institucional | _Ibarra - Quito /| 04-04-2025 } 17h00 | 04-04-2025 21h00 -]

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

OBSERVACIONES: Debido al desbordamiento del Rio Pisque, se blogued la via Panamericana, que conecta
Guayllabamba con Ibarra, por lo que el retorno a Quito tomé maés tiempo del estimado.

FIRMA DE LA O EL SERVIDOR COMISIONADO

electrénicasents

OLEDAD OCHOA

NOMBRES COMPLETOS Y CARGO DE LA O EL SERVIDOR:

OCHOA SUAREZ CARLA SOLEDAD
ANALISTA DE MARKETING Y COMUNICACION 1

NOTA

El presente informe debera presentarse dentro del
término de 4 dias del cumplimiento de servicios
institucionales, caso contrario la liquidacion se demorara
¢ incluso de no presentarlo tendria que restituir los
valores percibidos. Cuando el cumplimiento de servicios
institucionales sea superior al numero de dias
autorizados, se debera adjuntar la autorizacion por
escrito de la Maxima Autoridad o su delegado.

Aquellos valores que no cuenten con los justificativos
debidos se entenderan como no gastados, por lo que la
o el servidor y la o el obrero debera restituirlos a la
institucion mediante el descuento de esios de su
siguiente remuneracion.

FIRMAS DE APROBACION

FIRMA DE LA O EL JEFE INMEDIATO DELAO EL
RESPONSABLE DE LA UNIDAD

FIRMA DE LA O EL RESPONSABLE DE LA UNIDAD
DEL SERVIDOR COMISIONADO
S/
AVRA ALEJANDRA /

MA
tICHICAIZA CONCHAMBAY

4

Iy

.

/
y

NOMBRES COMPLETOS Y CARGO:

NOMBRES COMPLETOS Y CARGO:

CHICAIZA CONCHAMBAY MAYRA ALEJANDRA
DIRECTORA DE COMUNICACION SOCIAL

CHICAIZA CONCHAMBAY MAYRA ALEJANDRA
DIRECTORA DE COMUNICACION SOCIAL

Mde 80 k. | “FE o w0

.\.

Direccion: Av. Amazonas y Jusn José Vilisiengun Plataforma Gubermamental Financiera
Padinn noetal T

8 / (hiitn-Ecuador. Teléfono: +593-2 380 1910

WEikr
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Crealts e Carilians Mind

T SOLICITUD DE AUTORIZACION PARA CUMPLIMIENTO DE SERVICIOS INSTITUCIONALES

iNro. SOLICITUD DE AUTORIZACION PARA CUMPLIMIENTO CE

ISERVICIOS INSTITUCIONALES
003.CO-UCS.2025

FECHA DE S0OLICITUD (31/03/2025)

| VIATICOS |x| MOVILIZACIONES

|x| suU

BSISTENCIAS | | ALIMENTACION | |

DATOS GENERALES

; APELLIDOS - NOMBRES DE LA O EL SERVIDOR
| OCHOA SUAREZ CARLA SOLEDAD

PUESTO QUE OCUPA:
ANALISTA DE MARKETING Y COMUNICACION 1

L — U - E==— N |

CIUDAD - PROVINCIA DEL SERVICIO INSTITUCIONAL
COTACACHI- IMBABURA
IBARRA -~ IMBABURA

NOMBRE DE LA UNIDAD A LA QUE PERTENECE LA
O EL SERVIDOR
DIRECCION DE COMUNICACION SOCIAL

FECHA SALIDA (dd-mmm-

HORA SALIDA (hh:mm)
a2a)

FECHA LLEGADA (dd-
mmm-aa)

HORA LLEGADA |
(hh:mm)

-

07h00

02-04-2025

04-04-2025

20h00

P! Il |

ICARLA OCHOA, RICARDO RODRIGUEZ, EDISON GARZON

SERVIDORES QUE INTEGRAN LOS SERVICIOS INSTITUCIONALES:

iDﬁESCRlPCION DE LAS ACTIVIDADES A EJECUTARSE

Miércoles 2 de abril de 2025

- Movilizacién Quito — Cotacachi
- Visita a beneficiarios

Jueves 3 de abril de 2025

| - Visitas técnicas cooperativas
Movilizacidr Cotacachi - Ibarra

Viernes 4 de abril de 2025

- Visitas técnicas cooperativas
- Movilizacion Ibarra ~ Quito

I TRANSPORTE
- [ sAubA [ LLEGADA
TRANSPORTE NOMBRE DE iy FECHA
‘ (Aéreo, terrestre, TRANSPORTE FUTA d GEGHA :ht, RA | dd-mmm- ;lh?RA
maritimo, otros) fesmmimtoad SLLE aaa | smm
L Terrestre Institucional Quito — Cotacachi 2-04-2025 7h00 2-04-2025 | 9h30
e i — LA
1% €8 Jmteds g & i
;{SE xr:\“(,%m * = i _i.-:s A g nuios £ LT i‘-l"!
n. i Platafouma Guber ') 1

Direceis (v, Amemunas v Juan José Vilalengua. Plataforma Guberiamental Tinanciera
| f falta-Fruader, Teléfono: -593-2 3601910

Pedises ansial 10



S ST CONAFPS

\us. . DELECUADOR il o Coraovns o

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

NUMERO DE INFORME: 003-CO-UCS-2025 / y/.'
FECHA DE LA COMISION: 02-04-2025 al 04-04-2025

-

TIPO DE No. FECHA | DETALLEDEL = VALOR }
DQCUMENTO DOCUMENTO ENISION _},DOEEIE?ITO !____ $ ]
FACTURA 001-101-000024349 ,02/04/2025, DESAYUNO | 350 }
| 'd

l} ” £
FAGTURA 7 | 023-020-000204565  02/04/2025| . ALMUERZO /| 834 7|

FACTURA /| 002-001-000001081}02/04/2025// HOSPEDAJE /| ~ 40,25 /|

FACTURA | 004-002- / 03/04/2025 DESAYUNO | 4,05 |
000000067 ) .

FACTURA 001-001- | 03/04/2025 |/ "CENA | 6,00 |
000000305 /| / |

R N VA AR
NOTA DE VENTA}/ 003-001- | 03/04/2028| HOSPEDAJE / 29,00/

I 000000031 7 | e
| FACTURA 001-010-000003%95 04/04/2025] REFRIGERIO | 200 /
/s ll.f.,-

FACTURA / 001-010-0000030}5'%'64'/04/2@5 ALMUERZO /| 1150 /

"4

FACTURA /| 002-014-000059687/ 04/04/2028 MERIENDA /-' RV

TOTAL 115,27

Atentamente,

. /
OCHOA SUAREZ CARLA SOLEDAD /

il

ANALISTA DE MARKETING Y COMUNICACION 1

~ AR
} sapacH | Rubede ot o 5 7
T WHZE auca p auoe(d 14 H{/ﬂ(l}?ﬁa 4
' 3 _J R e s Aurl s
Direccidn: kv, Amazones v Juan José Villa 2ngua. Plataferme Gubesnamental Firanciers Y (1L f 1#"

Cadino postal F0R0S  uite-Ecuador, Yelsfono: <683-2 3801010



NO TIENE LOGO

{ SANCHEZ INLAGO MARIA SILVIA )

R.U.C.: 1710136175001
FACTURA
No.  001-101-000024349

NUMERO DE AUTORIZACION

0204202501171013617500120011010000243490002434919

FECHA Y HORA DE
TIO CAJAS .
AMBIENTE: PRODUCCION
Direccién LAY DEL CAJAS o
Matriz: EMISION: NORMAL
Direccion
Sucursal: CLAVE DE ACCESO
PPueRRoRLER SO " ||III|I|II‘I|I|II|IIII‘I|I||I|III|I‘I|III|I|I|II|
0204202501171013617500120011010000243490002434919
\ - L v
Raz6n Social / Nombres y Apel|idos/ CARLA OCHOA /
Identificacion 1718925959
Fecha 02/04/2025 Placa / Matricula: Guia
Direccion: QUITO
Cod. Cod. . A - Precio Unitario . Precio sin Precio Total
Principal Auxiliar Cantidad Descripcion / Detalle Adicional Subsidio Subsidio Descuento
01010066 1.00 DESAYUNO CLASICO / 3.50 0.00 0.00 0.00 /Sﬁl{
informacion Adicional SUBTOTAL 0% / 3.50
Direccion: QUITO SUBTOTAL NO OBJETO DE VA 0.00
Telefono: 0992561209 SUBTOTAL EXENTO DE IVA 0.00
EmaiL: carla.ochoa.ss88 gmail.com SUBTOTAL SIN IMPUESTOS 3.50
NumDocumento: FR0029176A-0101-M TOTAL DESCUENTO 0.00
Observacion: CAFE PARA LLEVAR PASAROS ICE 0.00
CALIFICACION ARTESAN: N 089841 IRBPNR 0.00|
PROPINA 0)96
Forma de pago Valor
VALOR TOTAL /350
01 - SIN UTILIZACION DEL SISTEMA FINANCIERO 3.50
VALOR TOTAL SIN SUBSIDIO 0.00
AHORRO POR SUBSIDIO: 0.00
(Incluye IVA cuando corresponda)




Most ar-~
Oultar
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Validez de cemprobantes elec

A través de ests funcionudic a §usied podra identific fa valides de los oy

srobuntes eleetrdnicay artorizadas,
Escojs una opeion
J20400230517101361 7800 1200TH0100U0. 4. 4 0002- ¢
® Clave de acceso [ Hro, J204.1025011710130 1200110100000 4. 420002.43491¢
autorizacion
O Archivo

& Guia para
g contribuyentes

srsults
Lista de connrobantes AUTORIZADOS o Ambient: do PRODUCTION
N lipo dy d y o N ; raicnios
comprodant ¥ alrg fos
i i SANCHEZ |
1 ! Faclura TUIAEY L IS00) '\;A, IA‘ 020420250 17101 €175 20811 01000:. 11012410 | 0404 2008 06:53
L SHAVIA |

[ < b
El(los) comproban’es) constitado(s) es(sor) AUTORIZADO(S) por o Servicio de Rentas Internas,

La presente conswlta 10 v ilida la informacion consiztaduen el documents ni
Se recuerda que i hrciusidn de costos, gastos, Jedureicnss, exonera

» 9

In existenein roal de la transuecion.

nes, rebajas retoncioues fulsas o
inexistentes o superintes a fas que procedan fe pilm nte ntilizando conmprobantes devertn, retencion o

documentos complementirios pars evitar el pago de los tributos debidos pri sameionado con vepa privativa de
fiber tad.
Base Leyal: Codigo Tributario: articwdo 175 Cédign Organico T tepral Penal: articnio 209,

Liste de corprobantas NO AUTOIRIZA D05 cv Ambreie o ITODRUCCION:

ot wu » nn »

El(los) comprobante(s) rensulteda(s) NO es(se 1) attorizad(s) por el Servicio de Rentas Internas.

Lista de con ropar tes on estado PO PRO CESAT en Ambie o e PRODULCCH N
Nra edze 1o
K b -“( (( i " np B

Eiflcs) c»)nn‘:robante(é) consultado(s) etan en estido por procesarn

Lista de comprobaiics PENDIENTES DE ANULAR en Ansbiciie de PRODUCCION,

Tipo e
COTy b

i i
ST
(81 [ Bl

Eius) r-lmp"obanté(s) consulta fos) pendientes) de apnular



AHORRO POR SUBSIDIO:
(Incluye IVA cuando corresponda)

-
i
NO TIENE LOGO RUC: 1791952350001
FACTURA
No. 023-020-000204565
NUMERO DE AUTORIZACION
0204202501179195235900120230200002045652021566218
(il A
LA TABLITA GROUP CIA.LTDA FECHA Y HORA DE
LA TABLITA DEL TARTARO .
AMBIENTE: PRODUCCION
Direccibn MANUEL AMBROSI LOTE 10, TRAS LA UNIDAD DE ;
Matriz: VIGILANCIA NORTE EMISION: NORMAL
Direccién AV, MAg:ﬁé\lO 1\&02&2&7 Y GALO PLAZA, C.C. LA
PLAZA SHOPPING CENT
Sucursal: CLAVE DE ACCESO
Contribuyente Especial 677
S ? III‘IIIIII‘Illl‘lllll|‘I|Illllllllllll‘llll‘llll
0204202501179195235900120230200002045652021566218
" e LN .
Razén Social / Nombres y Apellidos: CARLA OCHOA /
Identificacion 1718025959 / /
Fecha 02/04/2025 Placa / Matricula: Guia
Direccion: EL BATAN
Pri%?:(iib - Aﬁ%ﬁé . | cantidad Descripcion Detalle Adicional | F7e¢i0 Untario}  gypsidio Fgﬁg;’ dsi,(i)n Precio Total
7 7 100 |FILETE MEDIANO 6.08 0.00 0.00 6.08
102 102 1.00 AGUA PURA PET 117 0.00 0.00 & /‘7
Informacion Adicional SUBTOTAL 15% ’/ 725
CorreoCliente: carla.ochoa.ss88@gmail.com SUBTOTAL NO OBJETO DE IVA 0.00
CAJERO: HPORTILLA SUBTOTAL EXENTO DE IVA 0.00
FORMA DE PAGO: DE UNA: 8.34 TOTAL DESCUENTO 0.00|,
FECHA CIERRE: 2025/04/02 ICE 93‘5
IVA 15% /109
Forma de pago Valor
IRBPNR 0.00
19 - TARJETA DE CREDITO 8.34 y
PROPINA 0.96
VALOR TOTAL 34
r
VALOR TOTAL SIN SUBSIDIO 0.00
0.00
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* »
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Validez de comprobantes electronicos
A través de esta funcionaii fad usted podré identificar in validez de log ©o probantes electiénicos
autorizados.
Escoja una opcion
p 2042025011 76195235000 1D 2302000020454520 1156621
® Clave de acceso / Nro ORGGRIHIS | 13 HAGRATE0 J2156¢
autorizacidn
e S| E=
o eh ) ey !
O Archivo |_[ Bug e hive ] 5
!
e e oot et oo e e e 8 5 i 4 i
Guia para
o contribuyentes
Lensicfta
Lista de eomprodmies AUTORIZADC S en Ambiente e FODUCCION:
Tipo te fl s
Nro % ! “re, 1
nre : 35
w
i
1 Factura 1179195, 3290 107908 128G T2 IO S 221800 Jiik 2020 2ol ¢
| I o -
< > R n

El(ios) comprobanic(s) ¢onsultado(s) as{scr) AUTORIZADO(g) po- ol Servicio de Rentas Internas.
La presente consulia na valida I informacion cong ignatia en el documento ni la existonsia realde ja
fransaueion,

Se recuerda que 11 inclls én d2 costos, gastos, ceduceiones, exonerar ionas, rebajas retanaiones falsas o
inexistentes o suparior as & las que procedan lagalmionte wtilzando ¢ rprobantes de vania, retencidn o
documentos complement irios, para evitar el pago de los nributos debidos serd sancionado con pena privativa
da2libertad
Base Legal Codigo Tributario: articulo ©7; Cadigo Organico Lo caral Penal: art culo 298,

Liste do comproantes NO AUTCRLZANION 2o Ambicie (o PRODUCCION,

o

Nt i

@i [ » oy )’

Ei(los) comprobante(c) o nsultado(s) NO es(sor) autorizado(s) por ol Servicio de Rentas Internas.

Lista cc¢ coprshartzs on estado POIT PROY RSAR co Aroant de PRODUCCION:

Nro Tipo e L [R¥IN M GOST

Tk (44 [ b »yn »

Elllos) comprobante(s) consultadolt} estan on estads por procasar,

Lista de cory robnres PENDIENTES D5 ANU LA en Agdiz v de PRODUCCIDN



1 PAX

CHECK IN: 02/04/2025
CHECK OUT: 03/04/2025

CHECK IN - CHECK OUT::

Forma de pago Valor

20 - OTROS CON UTILIZACION DEL SISTEMA
FINANCIERO

40.25

NO TIENE LOGO nues TTIOSTROEN
FACTURA
No. 002-001-000001081
NUMERO DE AUTORIZACION
0204202501171051807500120020010000010811332615011
W ™
COTACACHI PINEDA MARIA ROSA ELENA FECHA Y HORA DE
ACOMA i
AMBIENTE: PRODUCCION
Direcciéon Barrio: CENTRAL Calle: SUCRE Interseccion:
Matriz: CALDERON EMISION: NORMAL
. L. Barrio: EL CARDON Calle: SALINAS Numero: 07-57
Direccion =
It 131 DE OCTUB!
Suoureal;  Moreeceent3i bE GCTUBRE “ CLAVE DE ACCESO
PO " ||II|I|I|II I|IIII‘I|II|IIIIIIlIIIII“II‘IIIIIIII'
20250117105180 1000001081133
\ =L = .
Razon Social / Nombres y Apellidos: / OCHOA SUAREZ CARLA SOLEDAD l/
Identificacion 1718925959
Fecha 02/04/2025 Placa / Matricula: Guia
Direccion: QUITO- LA MAGDALENA
ng:?;.)al AS)(()iﬁé " Cantidad Descripcion 4 Detalle Adicional Precio Unitario Subsidio gﬁggd?:)n Descuento Rreciofiotal
HC 1.00 HOSPEDAJE / 35.00 0.00 0.00 0.00 /3500
Informacion Adicional EUBTOTAL 15% /3500
T 0592561209 SUBTOTAL NO OBJETO DE IVA 0.00
Email: carta.ochoa ss88@gmail.com SUBTOTAL EXENTO DE IVA 0.00
HOSPEDAJE: HABITACION INDIVIDUAL SISA SUBTOTAL SIN IMPUESTOS 35.00

AHORRO POR SUBSIDIO:
(Incluye IVA cuando corresponda)

TOTAL DESCUENTO of.pd
ICE /000
IVA 15% / 5.25/
IRBPNR po0
PROPINA /000
VALOR TOTAL 40.25
VALOR TOTAL SIN SUBSIDIO 0.00

0.00




Mostrar-
Gceultar
Merd

sas

Validez de comprobantes electrénicos

A través de esta funcionafisad uetad podré identificar fa validez de fos con probantes electrin‘cos aulo rizados.

Escoja una opcidn

0202028111 TLISTROTSONT 2 U2 C0L0000DL DA 33207501
@ Clave de acceso / Nro. ' W00 L EZH01 00U MR 20T

autorizacion

- o e

O Archivo [ [usc r drchi\x]

J_  Guiapara
li?:ﬂ contribuyentes

Consultar
Lista de comprobantes ALTORIZADC § en Amjente de "RODUC "CION:
N Tipo da > . ; | wh RO
o ke 3 s
semprobante ¥ } SN
pisor
!  OTACACHT |
JINEDA |
1 Factura 1700589 TE0 0 ARG 1020420220 17108 80750012082001 00000 1 151133261501 02040025 12736
ROSA

LLENA

I I

i
“«n @
El(los) comprobenta(s) sonsultado(s) es(son) AUTORIZADO(s) por ¢! Servicio de Rentas internas.
La presente consuhta no valida ta informacion sons gnada en el docimento ni la existencia real de la
trensaccion.
Se recuerda gue la inclus’én da costos, gastos, deduc siones, exaneraciones, rehajas ret:nciones falsas o
inexistentes o supariores o las que procedan legalmente utilizendo coimprobantes de venta, retencidn o

"OS

auos

documentos complamentarios, para evitar el pago de fos tributos debido: serad sancionado con pena privativa

da libertad.
Base Legal: Codino Tributatio: articulo 17; Codige Orgénieo Integral Penal: artfcule 298,

Lista o0 comprobantes NO AUTORLZALOS e Ambienie co TRODLUC CION:

Nro ipo o N ¢

g [ « o » 1

e | .
El(los) comprobanta(s) consultado(s) NO es{scn) zutorizado(s) por el Servigio de Ren'as Internas.

Lista de comerobantes ot estado POk PROCES AR e Ambien oo PRGDUCCIO

Nro Tipode con v Flc f soni iror 1

—_— | -
ce @ & » EE T ST

Ellos) c:omprubanté—(_é)wéonsuhadd(s) estan en estade por procesar.

Lista de corprobantes PENDIENTES DE ATULAR en Ambierie de PRODUCCIOMN:

Tipo d n sogial Ve s ti

o romprobante misor 1 it T

ok ac « How »» 3o

v v L} - -
Elfioe) somprobante(s) consultado(s) pendient o(s' de anular.



NO TIENE LOGO

[ FUERTES GOMEZ EDY FABIAN )

CAFE RIO INTAG

Direccién valladolid n24 353 y vizcaya
Matriz:

Direccion valladolid n24 353 y vizcaya
Sucursal:

R.U.C.:
FACTURA

1002951547001

No. 004-002-000000067

NUMERO DE AUTORIZAGION

0304202501100295154700120040020000000670000006717

FECHA Y HORA DE

AUTORIZACION: 03/04/2025 10:43:37 A
AMBIENTE: PRODUCCION

EMISION: NORMAL

CLAVE DE ACCESO

(Incluye IVA cuando corresponda)

. " ||II|III|II||IIIIII|IIIIIII|I|I|IIIII|IIIIIIIIII|I
0304202501100295154700120040020000000670000006717
. ! L. // w
e . z
Razén Social / Nombres y Apellidos; CARLA OCHOA
|dentificacion 1718925959
Fecha 03/04/2025 Placa / Matricula: Guia
Direccion: QUITO
Cod. Cod. . P - Precio Unitario . Precio sin Precio Total
Principal Auxiliar Cantidad Descripcion Detalle Adicional Subsidio Subsidio Descuento
011 1.00 ESPRESSO INTAG 1.565217 0.00 0.00 0.00 1.57
018 1.00 AMERICANO 1.956522 0.00 0.00 0.00 1.96
Informacion Adicional SUBTONAL 3% /"(52
Correo: carla.ochoa.ss88@gmail.com SUBTOTAL NO OBJETO DE IVA / 0.00
Direccién: QuUITO SUBTOTAL EXENTO DE IVA 0.00
SUBTOTAL SIN IMPUESTOS 3.53
Forma de pago Valor
TOTAL DESCUENTO 0.00
01 - SIN UTILIZACION DEL SISTEMA FINANCIERO 4.05 E
ICE 0.00
IVA 15% 7 053
IRBPNR 0.00
PROPINA 0,00
VALOR TOTAL 4.05
VALOR TOTAL SIN SUBSIDIO B 0.00
AHORRO POR SUBSIDIO: 0.00




Mostrar-
Qcuitar
Ment

13 B -
\ o M - hﬂ.-‘-‘r_ o T=Tal 2 T ~
Validez de comprobantes electronicos
A través de esta funcionaldad usted podra identificar fa valides de Jos corprobantes elect-dnicos
autorizados.
Escoja una opcidn
0304202 501100208 154 70( 1 200400200000000 760000067
® Clave de acceso / Nro. - 2000000067600G00471
autorizacién
R —— PSS E— N
O Archivo [ Buascar archivo i
|
— . 1
‘il;_ Guia para
s contribuyentes
nsultar
Lista de comproantes AUTORIZADOS en Arbiente de PRODT ICCION:
Tipo
Mro RE e 1 lave Ge 1oe Sk 3 A
comprebants? i SOn
i Lukires | :
L Facnn w025 5501 IONEL 0304202501 032551547 M CA0R20G0000 CAT0U0GOTIT | (5104 2025 10:43 | + 4
! rABIAN
R T 4 - nn

El{los) comprobante(s) consultado(s) es(son) AUTORIZADO(s) por ¢l Sarvicio de Rentas Internas.
La presente consulta no valida la informacidn consignada en el documento ni la existencia real de fa
transaceion.

Se recuerda que la inclusion de costos, gastos, ceducciones, exoneraciones, rebajas retenciones falsas o
inexistentes o superiores a las que procedan legalment2 utilizando ¢ mprobantes de vema, retencién o
documentos complementarios, para evitar el pago de los tributos d-hidos serd sancionado con pena
privetiva de libertad.

Base Legal Cddige Tributario: articulo 17; Cidign Orgénico lutegral Penal: articulo 298,

Lista do comprobantes NO AUTCRIZADOS en Ambiente de PRODUCCTD N
Nre Tipo ¢ 3H § S

COGC €« « » »y ) d

El{los) comprobante(s) consultado(s) NO es(snn')l‘autorizado(s) por ! Servicio de Rentas Internas.

Lista de comnrabanrtes en estado POR PROCESAR en Ambicife de PRODUCCION
‘) (s Byc 4 5

wak “w » " >y

Ellos) comprobanta(s) consu'tado(s) estan en estad s | or procesar.

Lista de compiobantes PENDIENTES DE A JULAR ¢n Ambierte de PROBUCCION:



NO TIENE LOGO

[ VERCOUTERE QUINCHE CHARI CAMILO

R.U.C.:
FACTURA

1709223430001

No. 001-001-000000305

NUMERO DE AUTORIZACION

0304202501170922343000120010010000003051700255413

FECHA Y HORA DE .
AUTORIZACION: 03/04/2025 19:39100/ ;
GONG ,
AMBIENTE: PRODUCCION
Direccion Calle: AV. ATAHUALPA Numero: 17-102 Interseccion: "
Matriz: AV. RICARDO SANCHEZ EMISION: NORMAL
. P Calle: AV. ATAHUALPA Numero: 17-102 Interseccion:
Direccion
AV. RICARDO SANCHEZ
Sucursal: CLAVE DE ACCESO
. " |||I‘I|I|II‘IIlIIIIIIIIIlII|II|IIII|II|I|IIIIIII||
0304202501170922343000120010010000003051700255413
\ N S J
Raz6n Social / Nombres y Apellidoy OCHOA SUAREZ CARLA SOLEDAD /
Identificacién 1718925959
Fecha 03/04/2025 Piaca / Matricula: Guia
Direccion: Quito
Cod. Cod. ) — - Precio Unitario - Precio sin Precio Total
Principal Auxiliar Cantidad Descripcion Detalle Adicional Subsidio Subsidio Descuento
A002 1.00 SANDWICH 5.00 0.00 0.00 0.00 5.00
S003 1.00 LIMONADA 1.00 0.00 0.00 0.00 //4
2 #
Informacion Adicional SUBTOAI0E. 6.00
Telefono: 022450920 SUBTOTAL NO OBJETO DE VA 0.00
Email: carla.ochoa.ss88@gmail.com SUBTOTAL EXENTO DE IVA 0.00
SUBTOTAL SIN IMPUESTOS 6.00
Forma de pago Valor
TOTAL DESCUENTO 0.00
01 - SIN UTILIZACION DEL SISTEMA FINANCIERO 6.00
ICE 0.00
IRBPNR 0.00
PROPINA ) 0.00
VALOR TOTAL ' 6.00
VALOR TOTAL SIN SUBSIDIO " 0.00
AHORRO POR SUBSIDIO: 0.00
(Incluye IVA cuando corresponda)
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45> RUCY Consulta

Consulta de RUC

RUC

1709223430001

Estado contribuyente en el RUC

ACTIVO

Razdn social

VERCOUTERE QUINCHE CHARI CAMILO

; Actividad 'ace;.g;;\ica principal “]
VENTA DE COMIDAS Y BEBIDAS EN BARES-
RESTAURANTES, INCLUSO PARA LLEVAR.

Contribuyente fantasma NO Contribuyente con transacciones inexistentes NO

S — S | S ——— R
( Tioo contribuyente l Régirnen Cattg: fa

PERSONA NATURAL = '
{ Obligado a levar contabilidad i Agents de retencion f Cont -i'.-uy%r.t (s:;;-:n: al
NO NO NO
I " Facha inlcio actividades Fecha actualizacién ( Fecha cese actividades 1 Fecha rm;‘;;actn:iz‘“;;se? o
2012-10-24 2024-03-04

Mosirar epfa:ﬂuci ventos

lueva consulta
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Validez de comprobantes elec

Através de esta funcionalids d usted podrd identificer la validez da los eomy robantes electrénices autorizados,
Escoja una opcién

@ Clave de acceso / Nro 030400250117 W2 2343000120 Q000000308 176G 23541

autorizacion

Q Archivo

| Guiapara
g contribuyentes

Consultar

Tista de comprobantes AUTORIZAD 3% en Ambients e ! WODUCCION:

1 s ysnto

Tipo d . LT
Nro P i Clav > do nens o zacis -
comprobante - 0s
; | Vi RCOUTERE | |
1 Factura 170922347 0l 8;;'5‘{"““ 030420250.11707. 2342000 2001001(0200 081700285813 L 43042025 19 30
. i
TS H
A ZAMILO

et (44 ‘ » »
El(los) comprobkante(s) consiliado(s) es(son) AUT ORIZADO(s) por =f Sarvicio de Ren'as Interras.

La presente consulta no valda la informacisn conslanada en el docuniento ni la existencia real de la tiansaccion.
Se recuerda que Ia inclus én d costos, gastos, deducsiones, exonerac.ores, rehajas retenciones faisas o
inexistentes o supariores & las que procedan lecalmiente utilizande zo nprobantes de vents, retencién o
documentos complementarios, para evitar el pago de los iribulos debidos serd sancionade con pena privativa de
libertad.

Base Legal Cédigo Tributario: articulo 17; Cédigo Orgdnico Intogral Panal: articulo 298,

Lista i comprosates NO AUTORIZALCS en Ambiente d: PRODUCCIHC

Ni¢ ipoge ol rn: zoamiog saln v

e « « 2 >

El(los) comprobante(s) consultado(s) NO es(son) autorizado(é) por ai Servicio de Rertas internas.

Lista de comprabanies en estado POR PRCCESAR en Ambierts e FRODUCCIO N

Nro Tipo de { RUC ¢ ¥ Rinor

it « i t » »» My

El(los) comprobante(s) consubiado(s) estinen estado por procesar

Lista dz corprobanies FENDIENTES DE Al UL AR en Araliientr fe PRODUCCION:

N Tipo de ) soein e e i Fact Flos

¥ , g

% comprobaita i TS ait tor s C als
g Qi o :) » ) i »ypy

El(jos) comprobante(s) consuitadn(s) pendienfe(s) o anular

| e de eoverahantes AN ABONS s crdueste de PROIDT 1 HON



ACCEL CASA NUEVA

CARLOS ANDRES ACELDO NOVOA

Dir.: Juan de Salinas 314 y German Grijalva
Celular; 098 187 801 {barra - Ecuador
RUC: 1003116454001 T/SRI.: 1132747972

NOTA DE VENTA 003-001 N° 0000031

CONTRIBUYENTE NEGOCIO POPULAR - REGIMEN RIMP
Sefor: ( o\ Ocho2 . /
rucset _\F\84 259 459 / Fecha: og@/{’zzazf

Dir.: Oike Teif:

ACC=L HOTEL
TS T

P

Cant. DESCRIPCION P. Unit. | TOTAL
£ LY A
T [ Sorico Aspoipnde (421 [929
i
ClecKin: o3 Akpl 205 | \
CLrvrk ool: O Abil aus L \
2 i
Z 7 —
| \ /
[ . b A
Z ToTAL |$2
g et [] oingo Erectrinico D,nﬁmdecréd /oesite [_] 0 E/
{ g FIRMA AUTORIZADA CIBI CONFORME

Edwin Mauricio Ruales Pabon - impranta Offset "B&D” RUC: 1001479235001 Aut. N” 5575 Col: 09993170991 Originak Adquirente
mp.; 001~ 600 / IMP. 05/03/2025 EMISION VALIDA HASTA 05 MARZO 2026 Copla: Emisor
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¥
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al

& % Facturacicn Fisicad» Validez de comprobantes fisicos

Validez de comprobantes fisic

RUC
1003116454001

Tipo document

Nota de venta

Facha emision

03/04/2025

Autorizacidn

11327479772

tiimero documa o

003-001-31

£l documento consultado se encuentra autorizado por el SRI, y deber 1 convoener 135 siguientes d vos:

R onial
ACELDO NOVOA CATRLOS ANDRES

2iOn matel;

" SANCHEZ ¥ CIFUENTES 6-61 Y GRIJALVA

i
ACC:1 CASA NUEVA

" JUAN DE SALINAS 314 ¥ GL- VAN GRIJALVA

34 nie cida
21y25-03-05 5575
} Esta censulta no sustenta la existencia real de la transa. cicr, oo #1tdla raquisitos de fenace gz docomen .

Rarterde la perscna que simule, oculte, omita, falsee © eriaie en fa ceterminacian dz by el licecdn tributane wavitarel p
propics o de tercercs, serd sancionada con pena privativa ¢ hertad.

Articulo 298 del Cédigo Orgdnico Integral Penal.

3 e los tributes



NO TIENE LOGO

R.U.C.:
FACTURA

1004083919001

No. 001-010-000003089

NUMERO DE AUTORIZACION

0404202501100408391900120010100000030891004083915

s

PENAFIEL FIGUEROA NATALY NAHOMY FECHA Y HORA DE

PICK UP POKE p

AMBIENTE: PRODUCCION
i i6 SAN MIGUEL DE URCUQU! / SAN BLAS / PRINCIPAL A

Bipccon EMISION: NORMAL

Matriz:

Direccion SAN MIGUEL DE URCUQUI/ SAN BLAS / PRINCIPAL

Sucursal: CLAVE DE ACCESO

" ||||||||||||||||||||||||||||||||||||||||||||||||7

42025011004083913001200 000030891004

L J L

7

Razén Social / Nombres y Apellidos://

CARLA OCHOA /

Identificaciéon 1718925959
Fecha 04/04/2025 Placa / Matricula: Guia
Direccion: QUITO
Cod. Cod. . — - Precio Unitario - Precio sin Precio Total
Principal Auxifiar Cantidad Descripcion Detalle Adicional Subsidio Subsidio Descuento
62 1.00 LIMONADA DE JAMAICA 2.00 0.00 0.00 0.00 /Af]
SUBTOTAL 0% < 200
Informacion Adicional i
CORREQ: carla.ochoa.ss88@gmail.com SUBTOTAL NO OBJETO DE IVA 0.00
TELEFONO: 0992561209 SUBTOTAL EXENTO DE IVA 0.00
Informagion: CALIF. ARTESANAL # 204969 SUBTOTAL SIN IMPUESTOS 2,00
TOTAL DESCUENTO 0.00
Forma de pago Valor
ICE 0.00
20 - OTROS CON UTILIZACION DEL SISTEMA 2.00
FINANCIERC IRBPNR 0.00
PROPINA /efm
VALOR TOTAL 7 200
VALOR TOTAL SIN SUBSIDIO 0.00
0.00

AHORRO POR SUBSIDIO:
(Incluye IVA cuando corresponda)
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Validez de comprobantes electronicos

A través de esta funcionalidad vsted pedrd identificer Ia v didez delos compiontes electronic o autorizades.
Escoja una opcién

CAQA20501 13040539 900120010 T DIC00MTGS S 100408 3D 1S
@ Clave de acceso [/ Nio. a (13055100408 301
autorizacioén

O Archivo

{, 1 R T SRR L0 prsmpine § e

J Guiapara
4 .
g contribuyentes

Cunsaltar

Lista de comproantes AUTORIZADOS e Ambient de PRODUCTION.

1 ip(} Gi i
comprebant -

Nru

R N1 R0 1 e IR (VAR (VR MY R R IR R S e B4

S 04042025
|

B U Qe « »
Eidlos) comproban i+ | consultado(s) es(son) AUTORIZADO() por o Servicio de Reotar Taternas,

La presente consulta no v alida ta inft rmacién consiznada cn el documente aila existenein real deda transaceidn,
Se recuerda que la inciusio n (1 costns, gastos, deduc -ione . exoneraciones, =bajas retencionces falsas o inexistentes
o superiores a las que yosedin legalmente uti izado comprobanies ‘e ventn. retencién o documentos
complementarios, para evitar of pago de los (ribi os debides serd sanciorado con penayprivativa de tihertad.
Base Legak: Cadizy Tributarier articuls 17; C ddigo Organico Tiregral Penals articnly 298,

List du comprabantes NO AUTORIZA D08 en Ambieate PRODUCCION:

tu Cw ny

El(los) comprabanic(s) (bﬂsull::dﬂ(s) NO es(eony autorizade(s) por ¢! Servicio de Rentas internas,

Lista e camspryhantes on estado POR FROCEEAR v Ambicn.z de PRODUCCT S

Nt 0 v 3 a1sy

K y B3

Lista do cotapichanies PENDIENTES DE ANIJLAR en AL b e de PROCUCCION:

i >

comg emise utes

e (XS “ 2 By

El(tes) i‘u".zgrl'ﬂbﬂ:tt—é(s) comnltiols) pcndiefxtc(s) de analarn



NO TIENE LOGO

( PENAFIEL FIGUEROA NATALY NAHOMY

PICK UP POKE

Direccion SAN MIGUEL DE URCUQUI / SAN BLAS / PRINCIPAL
Matriz:

Direccién SAN MIGUEL DE URCUQUI / SAN BLAS / PRINCIPAL
Sucursal:

OBLIGADO A LLEVAR CONTABILIDAD NO

R.U.C.: 1004083919001

FACTURA
No.  001-010-000003085

NUMERO DE AUTORIZACION

0404202501100408391900120010100000030851004083913

FECHA Y HORA DE
AUTORIZACION: 04/04/2025 22:12:29
AMBIENTE: PRODUCCION /
EMISION: NORMAL

CLAVE DE ACCESO

110040839190012001 3085100408391

\

3

v

Razon Social / Nombres y Apellidos:

CARLA OCHOA

F

Identificacion 1718925959 /
Fecha 04/04/2025 Placa / Matricula: Guia
Direccion: QUITO
Cod. Cod. . . . Precio Unitario o Precio sin Precio Total
Principal Auxiliar Cantidad Descripcion Detalle Adicional Subsidio Subsidio Descuento
58 1.00 AMERICANO 1.50 0.00 0.00 0.00 1.50
49 100 |BEBIDACARBONATADAROSA 2.50 0.00 0.00 0.00 2,50
LIMON
SALMON MARINADO, BASE, 1
X - ARRZ INTEGRAL, 1x-
KALE,, INGREDIENTES, 1x-
COL MORADA, 1x-T
CHERRY, 1x-AGUACATE,
52 1.00 1x- MANGO,, PEDIDO, 1x- 7.50 0.00 0.00 0.00 7.50
CUBIERTO,, SALSAS, 1x-
ACEVICHADA , 1 x- TERIYAKI
. TOPINGS, 1 x-SESAMO,




Mostrar- <
Ocuiltar pd
Menu e
& * r &
r N YTy Y 1 1108 0} 1 {
Validez de comiprobantes electroricos
A traves de esta funcionalid ad osted pedrd identificar la volides delos compre suaintes electrdni o aurerizados,
Escoja una opcién
(40420 2501100408 i2 V10000003083 00403,
@® Clave de acceso [ Nio. 0420250110040839190.1: 2001010000003033 100408311
autorizacion
O Archivo
| Guia para
pmm contribuyentes
[N TTHY
Litt1 e conprovantes AUTORIZADS e Ambiente do - RIDUCH
ieeviy I 1
o i de Al ) , y \
compruba elnek os
| PENAFIEL |
1 |Factura 10405 o0yt AISUEROA | 02202 0110010429190012001 01000 1 4 1521004083013 04100 2075 22512
NAHIMY |

rhdy i bl l

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

La presente consulta no valida la informacién consiyna i1 ep ol documente nila existencia read de la transaceion.
Se recuerda que la inclesién de costos, gastos, deduioncs, exoneraciones, cehajas retenciones falsas o inexistentes
o superiores a las que procodan lepalmente wii'izan lo comprobasies ¢ enta, retencion ¢ documentos
complementarios, para evitar ol pazo de los trib 1es debidos serd supciorad) con pena privativa de libertnd.
Base Legal: Codign Tributarie: articulo 17; Cédigy Organico futrpral Penal: artreuly 298,

Lirt: do corprohantes NO AUTCRIZA DON en Ambiente PRODUCCION:

Nio RN 1 3

wek wo

El(ios) comprobante(s) ¢ :.vuuadﬁu(-;)' NO es(sen) avtorizade(s) por ef Servieio de Renlos Laternus,

Lista de comprohantes en cstado POR PROTES A cn Ambiciis e PRODUCCION

N ip 1 R H By

raGE < ) »h

El(les) coniprot antg(s) consultade( ) estan en estudo por procesan

Lista de cornprchanies PENDIENTES DE A NULAR en Amiiente de PRODUCH O]

Nro Tipn « { 284 i i 7 e
comprobani ‘ enmises { W 9
car K » 13

i 08) eomprobante(s) consuitadels) pendierte(s) de snolan



NO TIENE LOGO

R.U.C. 1793192524001
FACTURA
No.  002-014-000059687

NUMERO DE AUTORIZACION

0404202501179319252400120020140000596874120439710

(Incluye IVA cuando corresponda)

r
FARO WIND POINT CORP S.A.S FECHA Y HORA DE
AUTOR'ZAC|ON 08/04/2025 10:37 53
HOSTERIA PUERTO LAGO .
AMBIENTE: PRODUCCION
Di Te Panamericana Sur Km 5.5 y Lago San Pablo .
[ferlely A EMISION: NORMAL
Matriz:
Direccién Panamericana Sur Km 5.5 y Lago San Pablo
Sucursal: CLAVE DE ACCESO
PeasmonumESTIEEE ; IIII|I|I|II|III|II|I||IlIIIIII“III“IIII‘II'I‘I'I
0404202501179319252400120020140000596874120439710
\ 7 . -
Razén Social / Nombres y Apellidos: / Ochoa Carla /
Identificacién 1718925959 /
Fecha 04/04/2025 Placa / Matricula: Guia
Direccion: N/A
Cod. Cod. . e . Precio Unitario - Precio sin Precio Total
Principal Auxiliar Cantidad Descripcion Detalle Adicional Subsidio Subsidio Descuento
27 32 1.00 AROMATICA 2.00 0.00 0.00 0.00 2.00
106 111 1.00 CHEESECAKE DE MORA 6.50 0.00 0.00 0.00 6/50
Informacion Adicional SUBTOTAL 15% /850
email: farocontabilidad @hotmail.com SUBTOTAL NO OBJETO DE IVA 0.00
| direccionCliente: N/A SUBTOTAL EXENTO DE IVA 0.00
formaPago: Efectivo SUBTOTAL SIN IMPUESTOS 8.50
referencia: N/A TOTAL DESCUENTO 0.00
cajero: RUBEN ANDRES VALVERDE CAICEDO ICE 000
telefono: N/A IVA 15% 1.97
compensacion: 0.0 IRBPNR 0.00
fechavencimiento: 04/04/2025 PROPINA /a‘.ﬁs
VALOR TOTAL /1063
Forma de pago Valor
01 - SIN UTILIZACION DEL SISTEMA FINANCIERO 10.63 VALOR TOTAL SIN SUBSIDIO 0.00
AHORRO POR SUBSIDIO: 0.00
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Validez de comprobantes electronricos

A través de esta funcienalidad nsted podrd identificar 1a validez de los core

‘abantes clectréuices autarizades.,
Escoja una apcién

@ Cilave de acceso | Nic DA IZENTE7U3 192324 M IRO020 14000058 Ta 1 206397 1
autorizacion
O Archivo

Guia para
= contribuyentes

¢ prisult
Lista do oampronantes AUTORIZADOS cn Ambiente do P RODUCCION
T 2
{ipo i \ [ERERIEHIT
MDA el [ 5 3
comp o o ados
' t AR
i WIND
1 Factura SII1025 0001 POINE | 0404202501 79310 TE20D 120030140008  <TA120439710 | DEOY I62510 3
§ g PP
{ SAS J

gt Qi

» vy J

El(los) comprobanicis) consultada(s) es(seny AUTORYS DO por o Servielo de Ieata Interaas.

La presente consultn no vabda zirformacién consigna b ec ol docunente nifu eaisteneia real e la transaccion,
Se recuerda que In it ¢lusdoi de costes, gastos. fod 1 ciones, cxenerad. o nes. rebajas retcnciones ialsas o
inexistentes o su3 riotes a las que procedan lezain nic utilizando coa:probantes de veuta, retendion o

documentos complement: r os, para cevitar el pago ce los tribu os debidos v sancionagdo con pena privativa de

liber ad.
Base Legal: Codigo {ribuiarie: articule 17; Codign Orgdnico 1 ogral Penal: ticnio 298,

Lista de coraprabat tes KO AUTORIZADOS en Ambiente « - FRODUCCIO!

« ’ 1y

El(los) comprobanic () copsultado(s) NO es(on) m toriea fo{s} por e hHervicio de Rentas lniernas.

Lista de cormpratii t25 en estado POR PROCESAR cnAn vie o de PR ODUCCTON:

N de ¢ wl £hn S| Wi
« (& 8 1R ¥ 1

El(les) eomtprotante(s) coasuladals) ealan en estado o procesar

Lista do coryprobiates PENDIENTES DR ANULAR 20 Anibi e de PRODUCC ot
i Tipo [0 an s )
CODLN ab > SNy i ¥ HI
b wk (2" By

Ei(es) enmprobante(s) c'm:uh.nlo(s) pendiente(s) (ie anular.



