COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO

Institucion:

Reporte

159 | SECRETARIA DE EDUCACION SUPERIOR CIENCIA TECNOLOGIAE I

rptComprobanteGastos.rdic J

INNOVACION

Fecha Elaboracién

No. CUR  No. Original

U. Ejecutora: 9999 | SECRETARIA DE EDUCACION SUPERIOR CIENCIA TECNOLOGIA E
INNOVACION - PLANTA CENTRAL
Unid. Desc: 0000 09 05 2016 3776 3431
Tipo Documento Respaldo Clase Documento No. No. Expediente
COMPROBANTES ADMINISTRATIVOS DE GASTOS SOLICITUD DE COMPRA O DE LIQUIDACION NO. 39 2000
SERVICIOS
RPA RTO DEV
Clase de Cl d
Registro: DEVENGADO Goantor OTROS GASTOS
Cuenta
Banco: Monetaria: r l l
Comprobante GASTOS Numero Operacién 0
Beneficiario: r 1720608338 | ALDAZ PRUNA HERNAN ROLANDO ]
AFECTACION PRESUPUESTARIA
PG SP PY ACT ITEM uBG FTE ORG N.Prest DESCRIPCION MONTO
55 00 001 004 730303 1701 001 0000 0000 Viaticos y Subsistencias en el Interior 166.30
TOTAL PRESUPUESTARIO 166.30 //
IVA 18.30
SUB - TOTAL 184.60/
RETENCIONES IVA 0.00
TOTAL DEDUCCIONES PRESUPUESTARIO 0.00
TOTAL A PAGAR 184.60 /
SON: CIENTO OCHENTA Y CUATRO DOLARES CON 60/100 CENTAVOS

DESCRIPCION

ALDAZ PRUNA HERNAN ROLANDO.- PAGO DE VIATICOS Y SUBSISTENCIAS (HOSPEDAJE Y ALIMENTACION) POR TRASLADO

EXONERA , INFORME NO. 39 AUTORIZADO.

' QUITO-RIOBAMBA-QUITO DEL 28 AL 31-01-2016, COORDINADOR DE RECINTO EN LA CIUDAD DE RIOBAMBA PARA EL EXAMEN

>
@ <m Sonratatia de Cooanocia

1ara:
DATOS APROBACION
ESTADO REGISTRADO: APROBADO:
APROBADO
ook

FECHA: ’_,/2, PA 178
13/05/2016 ey /-

NV /

i.»Funcionario Responsable Director Financiero

/
/




Institucion: 159 | SECRETARIA DE EDUCACION SUPERIOR CIENCIA TECNOLOGIAE I Reporte I rptComprobanteGastos.rdic
INNOVACION
U. Ejecutora: 9999 | SECRETARIA DE EDUCACION SUPERIOR CIENCIA TECNOLOGIA E Fecha Elaboracion No. CUR No. Criginal
INNOVACION - PLANTA CENTRAL
Unid. Desc: 0000 09 05 2016 3777 3431
Tipo Documento Respaldo Clase Documento No. No. Expediente
COMPROBANTES ADMINISTRATIVOS DE GASTOS IVA PAGADO EN COMPRAS 3776 2000
Clase de . Clase de RPA RTO DEV
Registro: REGULARIZACION DEL DEVENGADO Gasto: OTROS GASTOS T ]
Cuenta
. . 113.81.01 IVA - IVA PAGADO EN
Banco: Monetaria: [ !COMPRAS
Comprabante GASTOS Numero Operacion 0
Beneficiario: 1720608338 |ALDAZ PRUNA HERNAN ROLANDO J
AFECTACION PRESUPUESTARIA
PG SP PY ACT ITEM UBG FTE ORG N.Prest DESCRIPCION MONTO
55 00 001 004 730303 1701 001 0000 0000 Viaticos y Subsistencias en el Interior 18.30
TOTAL PRESUPUESTARIO 18.30
IVA 0.00
SUB - TOTAL 18.30
RETENCIONES IVA 0.00
TOTAL DEDUCCIONES PRESUPUESTARIO 0.00
TOTAL A PAGAR 18.30

SON: DIECIOCHO DOLARES CON 30/100 CENTAVOS

DESCRIPCION: ALDAZ PRUNA HERNAN ROLANDO.- PAGO DE VIATICOS Y SUBSISTENCIAS (HOSPEDAJE Y ALIMENTACION) POR TRASLADO
QUITO-RIOBAMBA-QUITO DEL 28 AL 31-01-2016, COORDINADOR DE RECINTO EN LA CIUDAD DE RIOBAMBA PARA EL EXAMEN

EXONERA , INFORME NO. 39 AUTORIZADO.

DATOS APROBACION

ESTADO REGISTRADO: APROBADO:

APROBADO

FECHA: g 9
13/05/2016 (\,’%:157 ‘ / (
=i ‘ An NANYD

Director Financiero

/Func:onarm Responsable

7




CQMPROBA‘NTE UNICO DE REGISTRO

159 | SECRETARIA DE EDUCACION SUPERIOR CIENCIA TECNOLOGIA E [ Reporte I rptComprobanteGastos.rdic

Institucion:
INNOVACION
U. Ejecutora: 9999 | SECRETARIA DE EDUCACION SUPERIOR CIENCIA TECNOLOGIAE Fecha Elaboracién No. CUR  No. Original
INNOVACION - PLANTA CENTRAL
Unid. Desc: 0000 09 |05 2016 3775 3425
Tipo Documento Respaldo Clase Documento No. No. Expediente
COMPROBANTES ADMINISTRATIVOS DE GASTOS LIQUIDACION DE GASTOS LIQUIDACION NO. 39 1994
RPA RTO DEV
Clase di Cl
Registr:: DEVENGADO G:::,f’e OTROS GASTOS m—r“
Cuenta
Banco: Monetaria: l I J
Comprobante GASTOS Numero Operacion 0
Beneficiario: 1720608338 |ALDAZ PRUNA HERNAN ROLANDO |
AFECTACION PRESUPUESTARIA
PG SP PY ACT ITEM UBG FTE ORG N.Prest DESCRIPCION MONTO
55 00 001 004 730303 1701 001 0000 0000 Viaticos y Subsistencias en el Interior 59.40
TOTAL PRESUPUESTARIO 59.40
IVA 0.00
SUB - TOTAL 59.40
RETENCIONES IVA 0.00
TOTAL DEDUCCIONES PRESUPUESTARIO 0.00
TOTAL A PAGAR 59.40
SON: CINCUENTA Y NUEVE DOLARES CON 40/100 CENTAVOS
DESCRIPCION: ALDAZ PRUNA HERNAN ROLANDO.- PAGOQ DE VIATICOS Y SUBSISTENCIAS POR TRASLADO QUITO-RIOBAMBA-QUITO DEL 28
AL 31-01-2016, COORDINADOR DE RECINTO EN LA CIUDAD DE RIOBAMBA PARA EL EXAMEN EXONERA , INFORME NO. 39
AUTORIZADO.
DATOS APROBACION
ESTADO REGISTRADO: APROBADO:
APROBADO IA
= s
FECHA: -~
/ an nn
13/05/2016 (\,4%“’ / nans
%ncionario Responsable Director Financiero

/




Bib/ 1

'COMPROBANTE UNICO
Institucion: 159 ISNECOR\ETARlA DE EDUCACION SUPERIOR CIENCIA TECNOLOGIA E Reporte I rptComprobanteGastos.rdic I
NOVACION
U. Ejecutora: 9999 | SECRETARIA DE EDUCACION SUPERIOR CIENCIA TECNOLOGIA E Fecha Elaboracion No. CUR  No. Original
INNOVACION - PLANTA CENTRAL
Unid. Desc: 0000 04 05 2016 3431 3431
Tipo Documento Respaldo Clase Documento No. No. Expediente
COMPROBANTES ADMINISTRATIVOS DE GASTOS SOLICITUD DE COMPRA O DE LIQUIDACION NO. 39 2000
SERVICIOS
RPA RTO DEV
Clase de Cl
Re;ztro, COMPROMETIDO G::tz:de OTROS GASTOS
Cuenta
Banco: Monetaria: | l l
Comprobante GASTOS Numero Operacion 0
Beneficiario: r 1720608338 | ALDAZ PRUNA HERNAN ROLANDO J
AFECTACION PRESUPUESTARIA
PG SP PY ACT ITEM UBG FTE ORG N.Prest DESCRIPCION MONTO
55 00 001 004 730303 1701 001 0000 0000 Viaticos y Subsistencias en el Interior 184.60
TOTAL PRESUPUESTARIO 184.60
IVA 0.00
SUB - TOTAL 184.60
RETENCIONES IVA 0.00
TOTAL DEDUCCIONES PRESUPUESTARIO 0.00
TOTAL A PAGAR 184.60
SON: CIENTO OCHENTA Y CUATRO DOLARES CON 60/100 CENTAVOS
DESCRIPCION: ALDAZ PRUNA HERNAN ROLANDO.- Bkéo DE VIAfICOS Y SUBSISTENCIAS (HOSPEDAJEY ALIMENTACION) POR TRASLADO
QUITO-RIOBAMBA-QUITO DEL 26 AL 31-01-2016, /COORDINADOR DE RECINTO EN LA CIUDAD DE RIOBAMBA PARA EL EXAMEN

EXONERA , INFORME NO. 39 AUTORIZADO.

DATOS APROBACION

ESTADO REGISTRADO: APROBADO:

APROBADO
FECHA: / :
04/05/2016 ﬂ / ) An ANNZL

/ ;Funcm 10 Responsable Director Financiero
S




Institucion: 159 | SECRETARIA DE EDUCACION SUPERIOR CIENCIA TECNOLOGIAE r Reporte rptComprobanteGastos.rdlﬂ
INNOQVACION
U. Ejecutora: 9999 | SECRETARIA DE EDUCACION SUPERIOR CIENCIA TECNOLOGIA E Fecha Elaboracion No. CUR  No. Original
INNOVACION - PLANTA CENTRAL
Unid. Dese: 0000 04 05 2016 3425 3425
Tipo Documento Respaldo Clase Documento No. No. Expediente
COMPROBANTES ADMINISTRATIVOS DE GASTOS LIQUIDACION DE GASTOS LIQUIDACION NO. 39 1994
RPA RTO DEV
Cl d
Regiatro: COMPROMETIDO Glase de OTROS GASTOS
Cuenta
Banco: Monetaria: r | J
Comprobante GASTOS Numero Operacion 0
Beneficiario: 1720608338 ALDAZ PRUNA HERNAN ROLANDO J
AFECTACION PRESUPUESTARIA
PG SP PY ACT ITEM uBG FTE ORG N.Prest DESCRIPCION MONTO
55 00 001 004 730303 1701 001 0000 0000 Viaticos y Subsistencias en el Interior 59.40
TOTAL PRESUPUESTARIO 59.40
IVA 0.00
SUB - TOTAL 59.40
RETENCIONES IVA 0.00
TOTAL DEDUCCIONES PRESUPUESTARIO 0.00
TOTAL A PAGAR 59.40
SON: CINCUENTA Y NUEVE DOLARES CON 40/100 CENTAVOS
DESCRIPCION: ALD;A’RUNA HERNAN ROLANDO.- PAGO DE VIATICOS Y SUBSISTENCIAS POR TRASLADO QUITO-RIOBAMBA-QUITO DEL 2(
AL %5-01-2016, COORDINADOR DE RECINTO EN LA CIUDAD DE RIOBAMBA PARA EL EXAMEN EXONERA , INFORME NO. 39
AUTORIZADO.
DATOS APROBACION
ESTADO REGISTRADO: APROBADO:
APROBADO //
FECHA: ‘ 4%
04/05/2016 /. An ANNS
\ 74 —7
Funciopdrio Responsable Director Financiero




‘ ' ’ S \\

'«»::"“ Secretaria de 0000000 Mnsizio
‘.?:’ Educacion Superior, 000 0® dcReiaciones
N Cienciay Tecnologia Laborales

3 C] INFORME DE SERVICIOS INSTITUCIONALES
No. SOLICITUD DE AUTORIZACION PARA CUMPLIMIENTO DE FECHA DE INFORME: oz-oz-zo)s/ o
SERVICIOS INSTITUCIONALES
DATOS GENERALES
APELLIDOS - NOMBRES DE LA O EL SERVIDOR PUESTO QUE OCUPA:
HERNAN ROLANDO ALDAZ PRUNA o SP1
CIUDAD — PROVINCIA DEL SERVICIO INSTITUCIONAL NOMBRE DE LA UNIDAD A LA QUE PERTENECE LA O EL SERVIDOR
RIOBAMBA-CHIMBORAZO DIRECCION DE CONTRATACION PUBLICA

SERVIDORES QUE INTEGRAN EL SERVICIO INSTITUCIONAL:
HERNAN ROLANDO ALDAZ , HILDA SANCHEZ Y SONIA SALAS
Nombre del sefior Conductor: Sr FAUSTO DiAZ
INFORME DE ACTIVIDADES Y PRODUCTOS ALCANZADOS

Actividadés Realizadas:
Coordinacién de Recinto para la toma de pruebas del EXONERA — Escuela Superior Politécnica de Chimborazo /Riobamba/ Chimborazo.
Jueves 28 de Enero del 2016.
e  Agtividad 1.-Revisién del material enviado (cuadernillos y exdmenes) 8:00
e  Actividad 2.-Salida de casa Navarro 08:30
e  Actividad 3.-Arribo a la ciudad de Riobamba 13:00
e  Actividad 4.-Reconocimiento del lugar (Escuela Superior Politécnica de Chimborazo):17:00
Viernes 29 de Enero del 2016.
e  Actividad 1.-Revision de material didictico para la capacitacion a efectuarse en la Escuela Superior Politécnica de
Chimborazo:14:30
e  Actividad 2.-Revision de equipos y entrega de material digital 18:00.
e  Actividad 3.-18:00 Inicio de la capacitacion.
. Actividad 4.-19:30 Fin de la capacitacion.
e  Actividad 5.-Salida de la Universidad luego de indicaciones de la Coordinadora de la Universidad: 19:30
Sabado 30 de Enero del 2016.
e  Actividad 1.- 06:45: Salida del personal de Senescyt al recinto asignado con el material a fa Escuela Superior Politécnica de
Chimborazo.
e  Actividad 2.-7:00: Llegada del personal de Senescyt al recinto asignado.
e  Actividad 3.-7:00-8:00: Distribucién del material a cada uno de los docentes.
e  Actividad 4.-8:00: Colocacidn y verificacién de sefialética en el recinto.
e  Actividad 5.-8:30: Ingreso de los aspirantes en aulas.
e  Actividad 6.-9:10: Verificacién y explicacién del docente al aspirante del proceso del examen. Cierre de puertas en el recinto.
e Actividad 7.-9:30 :Inicio del Examen
e  Actividad 8.-10:30: Verificacion de que no haya ninguna novedad en el recinto.
e  Actividad 9.-12:30: Finalizacién del examen.

e Actividad 10.-13:30: Finalizacién del examen (Discapacitados).Conteo del material entregago ados §eteftest\F ECc ol 48

(1t 101 supel]

o
=

e  Actividad 11.-14:30: Finalizacion de la recepcién del material. o gem(‘:ai:dc\l'('7L‘Jc'"\ac>l|2' o ’ngﬂ%
e  Actividad 12.-15:00: Salida de la Institucion ® < i
Domingo 31 pé Enero del 2016. i

. Actividad 1.-Verificacion del material, tanto como cajas, cuadernilios y examenes: 09:30 ‘1 3 2015

e Actividad 2.-Salida de Riobamba 08:30

e  Actividad 3.-Llegada a Quito 14:00

PRODUCTOS ALCANZADOS

. Dar soporte a los docentes de ia Escuela Superior Politécnica de Chimborazo sobre el proceso.
e  Toma del Examen de Exoneracion.

. Aumentar nuestras capacidades tanto para la toma del examen como capacitaciones




Alimentacion 28/01/2016 001-001-0001339 6.75
Alimentacién 28/01/2016 001-001-0007359 10.00
Alimentacion 29/01/2016 002-001-000002566 12.75
Alimentacién 30/01/2016 002-001-000002571 13.00
Alimentacién 30/01/2016 001-001-000003106 7.10
Alimentacién 30/01/2016 001-001-00 6.25
Hospedaje — Hotel 30/01/2016 001-001-000000050 135.00
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

residencia o trabajo habituales o del cumplimiento del servicio
institucional segtn sea el caso, hasta su llegada de estos sitios.

dd-mmm-aaa 28/01/2016 L 31/01(%916

e

HORA 08:30 am 14:00 pm

hh:mm

TIPO DE SALIDA LLEGADA
TRANSPORTE NOMBRE DE RUTA
(Aéreo, terrestre, TRANSPORTE FECHA HORA FECHA HORA
maritimo, otros) B y«mmm-aaaa hh:mm dd-mmm-aaaa hh:mm
TERRESTRE INSTITUCIONAL QUITO-RIOBAMBA ~ 28/01/2016 08:30 28/01/2016 13:00
TERRESTRE INSTITUCIONAL RIOBAMBA-QUI,T/O 31/01/2016 08:30 31/01/2016 14:00

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

. ~ OBSERVACIONES ‘
FIRMA DE LA O EL SERVIDOR COMISIONADO NOTA
El presente informe debera presentarse dentro del término de 4 dias del
cumplimiento de servicios institucionales, caso contrario la liquidacién se
demorara e incluso de no presentarlo tendria que restituir los valores
percibidos. Cuando el cumplimiento de servicios institucionales sea
superior al nimero de dfas autorizados, se deberd adjuntar la
autorizacion por escrito de la Méxima Autoridad o su Delegado

FIRMAS DE APROBACION

FIRMA DE LA O EL RESPONSABLE DE LA UNIDAD DEL SERVIDOR FIRMA DE LA O EL JEFE INMEDIATO DE LA O EL RESPONSABLE DE LA
COMISIONADO UNIDAD
] /
A ' o,
- b ronedbe L2 s 2P P
Tl il A Fy
NOMBRE/ YESSENIA CRUZ pA NOMBRE: DANIEL RUIZ
CARGO:[MRECTORA DE CONTRATACION PUBLICA CARGO: COBRDINADOR GENERAL DE ASESORIA JURIDICA

" Reforma Acuerdo Ministerial No. MDT-2015-0290, art. 2. Los rubros a reconocer Unicamente seran
hospedaje, alimentacién, combustible, pasajes, peajes. El listado detallado y respaldo con las facturas o
notas de venta originales, en el caso de comprobantes de venta fisicos, en caso de facturas electrénicas
deberan enviar la impresién RIDE, que justifican los gastos realizados.
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Secretaria de .

Educacion Superior,
Ciencia, Tecnologia e Innovacion

SOLICITUD DE AUTORIZACION PARA CUMPLIMIENTO DE SERVICIOS INSTITUCIONALES

No. SOLICITUD DE AUTORIZACION PARA CUMPLIMIENTO DE SERVICIOS FECHA DE SOLICITUD
INSTITUCIONALES 25/01/2015
VIATICOS X MOVILIZACIONES SUBSISTENCIAS X ALIMENTACION X
DATOS GENERALES
IAPELLIDOS - NOMBRES DE LA O EL SERVIDOR e ‘ PUESTO QUE OCUPA-DENOMINACION:
ALDAZ PRUNA HERNAN ROLANDO g SP1 7
CIUDAD - PROVINCIA DEL SERVICIO INSTITUCIONAL gﬁ“c,ifRDE LA UNIDAD A LA QUE PERTENECE LA O EL
RIOBAMBA-CHIMBORAZO 7 .
DIRECCION DE CONTRATACION PUBLICA
FECHA SALIDA HORA SALIDA FECHA LLEGADA HORA LLEGADA
28/01/2016 /s 08:30 A.M. 31/01/2016 14:00 P.M.

SERVIDORES QUE INTEGRAN LOS SERVICIOS INSTITUCIONALES: Herndn Aldaz, Hilda Sanchez y Sonia Salas.

Descripcion de las actividades a ejecutarse: coordinador de recinto en la ciudad de Riobamba, para el examen exonera de 30 de enero de
2016.

TRANSPORTE
SALIDA LLEGADA
TIPO !)E TRANSPORTE NOMBRE DE
(Aéreo, terrestre, RUTA
maritimo, otros) TRANSPORTE FECHA HORA FECHA HORA
dd-mmm-aaaa hh:mm dd-mmm-aaaa hh:mm
TERRESTRE INSTITUCIONAL QUITO-RIOBAMBA - 28/01/2016 08:30 28/01/2016 13:00
TERRESTRE INSTITUCIONAL RIOBAMBA-QUITO 31/01/2016 08:30 31/0142016 14:00
DATOS PARA TRANSFERENCIA
TIPO DE CUENTA: No. DE CUENTA:
NOMBRE DEL BANCO: BANCO GUAYAQUIL Ahorros 28945927

© ALDAZ PRUNA /

FIRMA DE uo ELSERVIDOR

= 7
HERNAN 1 Abg. YEssf;éA CRUZN{INTIMILLA
Directoratle Contratacién Publica
memmmmﬂw DELEGADO NOTA: Esta solicitud debers ser presentada para su

G

Autorizacién, con por lo menos 72 horas de anticipacién al
cumplimiento de los servicios institucionales; salvo el caso
de que por necesidades institucionales la Autoridad

N
.7’1_}4 ’ @/-/5/ / Nominadora autorice.
/ B

Ab. DANIEL ALVACH! . ® De no existir disponibilidad presupuestaria, tanto la
Coordinador Gm{;?g?;soﬁa Juridica 7~ solicitud como la autorizacién quedarén insubsistentes
* El informe de Servicios Institucionales debers
presentarse dentro del término de 4 dias de cumplido
el servicio institucional
Estd prohibido conceder servicios institucionales durante los
dias de descanso obligatorio, con excepcién de las Méximas
Autoridades o de casos excepcionales debidamente
justificados por la Méxima Autoridad o su Delegado.

Recibido por: ___‘_‘E_l! X -----':')""“";"ﬂ ‘ An NNN R

Hora: '(4" () Recibido POr e ncicccecccnncaann.,

Hora:




SECRETARIA DE EDUCACION SUPERIOR

CIENCIA, TECNOLOGIA EINNOVACION
R.U.C. 1768157600001

CONTRIBUYENTE ESPECIAL No DE RESOLUCION 162
Whymper E7-37 y Alpallana - Tolfs: 250 6660 / 250 9414 * Quito - Ecuador
]
HQUIDACION D PRAS 0007104

COM,
BIENES O PRESIZA DE SERvIGios S001-001-000
AUT. S.R.I. 1117758927 FECHA AUT. 20-0CTUBRE.2015

FECHA: /i /- Kl Ly 4.2k RUCICL: _/F2060 9338
NOMBRE: @,‘z L /%//27/7 —__TELF:

; q e
oReccon (/e e 2727 4 J7 )
CANT. DESCRIPCION PRECIO UNIT. PRECIO TOTAL
Votrs o9 as 24550k, Ve
¢ YEOTAZE 1103/ s ot o (339 G2 4 )E’ -
% Mz;z?amc//fac L7359 | 543 223; P
2 30239 800/ /. 2-Jd5us, /135 “
N it N, _dii
A 25cgs (e sy | 70 | % ‘b;,
CC Qe 25 2 9500y ) Aae (50 |5y LBTY -

\\&

Original: Ciionte - Copia: Emisor SUB TOTAL 0% / 5 -~
A 2 [
SUB TOTAL 12% LR

SUBTOTAL) /. p 3

SN

Ay
S

J
A

F| UTORIZADA RiCIBI CONFORMT, VALORTOTAL / (/é ;

S ]
PUBLICIDA INDIAL * CATOTA PARRA SOFIA LVELIN * RUC.:I72027Z770001 * Aut.:5493 7+ Dfy. 396 Al 895
DOcumi:N] CATEGORIZA1O: NO VALIDO SU EMISION HASIA LI, 20/0C1UBRE/2016

—

IVA12 o 1 9(7

iy

an ﬁﬁnq




' BARRENO BELTRAN MARIA ELENA
PARADERO MARIA ELENA

DIRECCION: Barrio LA ESTACION Calle: JAIME MELO RENDON
E INDEPENDIENCIA Referencia: FRENTE A UPC
Telf.CEL. 0983405024 MOCHA

(RUC. 1804787511001)

NOTA DE VENTA
S:001-001

N¢ 5001339

kAUT. SRI.111809537y

Fecha de emisi('m “Contribuyente Régimen Simplificado”

Sefior(es):.. %fﬂ&h A %fl_l ,//
RUC/C.I.:. 772;{ OQZ?-

Direccién:
(CANT. . EETALLE PJUNITARIO | V./ TOTAL )
A im@ focen o7

COPIA: EMISOR

O

ORIGINAL: ADQUIRENTE

e

\

_/

VALOR TOTAL USD G

Avendaio S. Milton ERUC. 0602375438001 AUT.SRI. 13684
Det. 0001201 al 000004500 Cant.300 F. Imp. 23/DIC/2045 Cad: 23/DI/2016
DOCUMENTO GATEGORIZADO: SI Actividades de HOTELES Y RI

URANTES hasta $150,0

“mac

— ———— ——Tecopmacice 7

ou1'0 PUGLLA JUAN FERNANDO
LE DUE SORELLE RISTORANTE ITALIANO
Dir.: Av. Daniel Leén Borja 35-17 y Uruguay - Cel.: 0987858664
RUC. 0602317398001 * Autorizacion SRI 1117931547

Factura 00200 00
Lugar y Fecha Q)«Q&‘J W-\\O SCAEN Ué}" \“’ I@ 8

srsyHzowAsy ALG Qe
RUC./CL 12D 0O ®2 3K " Teléfono:
Dlrecmon.QA.? —\—O
((CANT. DESCRIPCION V.UNITARIO| V. TOTAL )
1 TVaonu\lpn apn 2.00 | ©.00
Al Aroa 0A5|035
A Livovnonn Sems| Yol Yeo
SubTotal $| 4 4 3%
AN /| WATarifa0%$
Yewedtoe |WATaita  %$| A- 37
ANAGUANO SALCAN LUIS RAUL / RUC.: p—— A?/ sri. 926 | Importe del IVA $
imp. Offset & Digital GRAFICOLOR Ediciones Telf.; 032 941 333 Rbba,
F. Aut, 24 Noviembre 20151 F. Cad. 24 Noviembre 2016 | VALORTOTAL$| {7 3 S

Cant. 600 S.: 2201-2800

\,

ORIGINAL ADQUIRENTE COPIA :EMISOR - doc. categorizado: I\O

\

~

FOGON

SPUHT

COSTALES RIVAS CRISTIAN ROBERTO
R.U.C. 0602327330001

AUt snlm 1117715935 N°001-001- U G

/

Diraceion: Av Daniel Laén Boria v Av. Migual Angel
‘Ladn {en 1a Giralda Plaza) » Celidar: 0997889979
cristiancostales@hotmail.com » R[obamba '« Ecuador

FACTURA

J7359

N
la
éc
m
S /
Or
In —
/f FIRMA AUTORIZADA FIRMA CLIENTE
INDUSTRIAS DE PAPEL PAPELOM Cia. Ltda, fUC, 1890140625001 Aut. 1368  Ambato
FECHA AT, 12-0CTUBRE-2015 * EMISION VALIDA HASTA 12-OCTUBRE-2016 « Numerado del 8251 al 16250
C¢ - ORIGINAL: ADQUIRENTE -
e R .
SOTO PUGLLA JUAN FERNANDO
LE DUE SORELLE RISTORANTE ITALIANO
Dir.: Av. Daniel Ledn Borja 35-17 y Uruguay - Cel.: 0987858664
RUC. 0602317398001 * Autorizacion SRI 1117931547
Factura w2-0 00
Lugary Fecha _
sy Hernan P / 2

RUC.IC._T 7~ 20 6@ 23— Teetono: (R4 290

Jui+o

Direccion:
( ™\
CANT. DESCRIPCION V.UNITARIO| V.TOTAL
ARmentodde G0
[e]
7 4
( g
5
\ 18
9
\ 8
o
\ ]
P
o
w
=
w
<
o.
5]
(8]
=
e
-
SubTotal$| 11,60 |§
IVA Tarifa 0 % $ 4
NVATarifa  %$| . ypD |2
(o]
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WU XIUQING
RESTAURANTE CHIFA SHENG YUAN
Av. Unidad Nacional 30-23 y Juan Montalvo
Cel.: 0992949221 / Riobamba - Ecuador

I‘ACTURA
RUC 1720262573001
AUT. SRI. 1116823686 $: 001,001- 00 00031
Clionte: #’/Mﬂ Gz

bireccion:... (L4 sefior(es).... .. ELN AL ALLAX
C.L/RUC: 7720{0933'6) Telfﬂﬁyﬂzy3%0 ClLoRUC 120609 D35 Telf-()%qc)lk'((jt’ﬁc
Lugaryfecha o=l —2elfb cuia pE Direccion:... 2o TO .
ANT/ . DESCRIPCIO ‘ C = E V. Unit. | V. Total
p—— Y D T A L L . . .
( WP«)~ Ry ant nit 1 V. Total
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* Documento generado por Quipux

VELOZ ZABALA DAVID HUMBERTO

HOSTAL “ESTACION”
DIRECCION: Av. Unidad Nacional 29-15
y Carabobo Telf: 032-955226 - Riobamba-Ecuador

R.U.C. 0603548454001 / AUT. SRI 1118123810
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BrenG contuing £ Co

Sattal oo Dodsemesios viltigos

Consulta de Docutientas vaheos

Feeha (7-03-2018

RUC: 1804787511301
AUTORIZACHIN MAgHYE378
FELHA DE ERISION 2BRQIG
TIPG DF DOCUMENTG HOTADE YENTH
HUMERD DE DOCUMENTO - 3014011239

10 Ges usted Ba consiado. s SnCURnta SUICI8Y0 POr & SRL v deverd contener 133 giguismes gatog:

Clase de contribuyante : Régimen Simplfiogde

Raz6n Social: BARRENO BELTRAN MARIA ELEMA

Fecha de Caduoida - Z3iceenbiei g

Divercidn de fa Blarriz LA ESTACKIN LRIE MELD REMDON 504 ¥ INDEPENDERIA
Direccion gel Establecimiento © CAESTACION JAME BELD RENDON SN ¥ INDEPENDENCIA
Hombre Comercial PARADERD MARM4 ELENA )

Cldigo de mprenta: 13654

Docemento Categorizado:

L suviente M- Foalizar

Reends consuttas | Considue e Lstummios vilaes

Lomoivonmonans

RUC:

AUTORIZACKON

FECHA DE EMISION

TIPO DE BOCUMENTS <

RUMERO DE DOCURERTO :

CON REQUISITOS DE REGOCIABLE <

B Documents que usied ha consultaco, 5¢ entusolra autonizade por el SR) v deterd contener fos 3iguentes dates

Clase do contribuyonts |

Razon Secial |

Fecha de Caducidad
Bireccdn de ta Matriz
Uireccidn dui Eatablecitinnto :
Bombre Comerciat |

Lidigo de imprenta

Documente Categonzado:

ten consuitas { Consis e DOcumemos vilides

0502327330001
1117718338
2BQVENE
FACTURA

DOT- 601 - 7353
v

fe g
COBTALER RIVAS CRISTIAN ROBERTD

HAulrel s

OMBORIAY 2 MIGUEL aMUEL LEDR

|- Sguiente W Gnabear

Fechs: 07-03-2015

sulta de Docomentos vahdo:

RUC:

AUTORIZACION :

FECHA DE EMISION ;

TIPO DE DOCUMENTO :

HUMERD DE DOCUMENRTO
CONREQUISITOS OF HEGOCIABLE :

£t Denumente que usted ha consulado, s¢ encuenta aulerizado por ! SRI, v deberd contener jog stguientes datos

Clase de contribuyente

Razsn Social:

Fecha de Catucidadg :
Direccion de la Matriz :
Direccion del Establecimiento :
Hombre Comercial :

Codigo de impranta ;
Documents Cutegarizado!

9602317293001
1117921247 '
EYIE0NG
FACTUR

002 - Q1 - 2888

5]

Ora ©

BOTCPUGLLA JUAN FERMANLC
Zamigdemureitls

A GAMIEL LEON BORJA 3817 ¥ URLIGUAY
A4 DENEL LEON BORJA 35-17 ¥ URUGUAY
LE DUE SORELLE CUCINA MEDITERANEA
9338

NO

Fecha: 07032076



M consuitas | Consuna ve Documentos vaigos

Consutia de Documentos validos

Facha @ (07-03-2016

RUC: 0602317396001
AUTORIZACION : 1417931847
FECHA DE EMISION : GP201E
TIPO BE BOCUMENTO : FRUTURA
HUMERO OF. DOCUMENTO BOL- 001 2871
CON REQUISITOS DE NEGOCIABLE : HE

£t Documento que usted ha 7onsultado, se encuentra aulorizade por el SR, y deberd contener ios sigu:entes dstos

Clase de contribuyente (it

Razon Social: SOTO PUGLLA JUAN FERNANDD

Fecha ge Cagucidad dtivdemied01§

Direccion de la Matriz : A7, DAMIEL LEQN BORJA 35-17 ¥ URUGUAY
Direccion del Establecimiento : Az DARIEL LEON BORJA 35-17 ¥ URUGUAY
tiombre Comercial LE DUE SORELLE QUQIHMA MEDITERANEA
Codigo de imprenta ; 233

Dotsmento Lategerizado: NG

L Sguieate J finatzor

Heni cousaltas ¢ Dunsalts de Docamentss valldos

Consuita de Documentos valdos

fewha 07032016

RUC; 1720262573091
AUTORIZACION ; 1115823586
FECHA DE EMISION = 3000122016
TIPO DE DOCUMENTO : FACTURA
HOMERO DE DOCUMENTO : 601001 - 3106
CON REQUISITOS DE NEGOCIABLE © NO

& Documents que usted ha consultado, se encuentrs auterizads por ef SR, v debers contenss fos siguientss datos:

Clase de coptribuyente : Chre

Razén Social . WU KIIQING

Fecha de Caducidad : FabIR018

Diteccson de la Matriz A UNIOAD HACHONAL 30-23 Y JUAN RONTALYO
Direccion dot Establecimiento : A UHIDAD NACIONAL 36-23 Y JUAN MONTALVO
Homibre Comercial: CHIFA SHENG YUAN

Cédigo de tmprenta ; 1338

Decumeato Categorizato; NG

L Siguiento M fisatzor

P Cotsale G vahidos

Consulta de Bocumentos validos

Fecha : 07-03-2015

Rt IEABIELGIN
AUTORIZACION « 1118123812
FECHA DF EMISION 20012018
TIRG OF DOCUMENTI: FUCTURA
NUMERO DE DOCUMENTO 207 001 - 50
CON REQUISITOS DE NEGOCIABLE ; HO

£l Dgcumente que usted ha consultade. se encuentia aulonzans por ¢l BRI y debard contener los siguientes datos:

Ciase de contribuyente Okre

Raz6n Social: VELOZ ZABALA DRAD HUMBERTO

Fecha de Caducidad JEnerd2017

Direccion de ta Makiz A4 UNIDAD NACIONAL 29145 Y CARABOBO
Direccion dei Estatieciniento : A VHIUAD NACIQHAL 2415 Y CARABOBO
Hombre Comercial: HOSTAL ESTACION

Codigo de imprenta 2267

Documento Categorizado; NG

(AR

a0

N
<~




SENESCYT

Direccion Financiera

CALCULO DE ANTICIPOS O LIQUIDACION DE VIATICOS

C.C. 1720608338 No. 39
Nombres: ALDAZ PRUNA HERNAN ROLANDO
30% sin comprobantes de ventas ‘ 59,40 |-
DETALLE CANTIDAD | Fecha Inicio Fecha Fin Valores
Viaticos 3 28/01/2016 31/01/2016
Subsistencias - 31/01/2016 31/01/2016 59,40 4
Alimentacion 31/01/2016 31/01/2016
70% con comprobantes de ventas 184,60
DETALLE CANTIDAD | Fecha Inicio Fecha Fin Valores )
Hospedaje 28/01/2016 31/01/2016 135,00 7 /
Alimentacion 28/01/2016 31/01/2016 49,601/ ]
Reembolsos .
DETALLE CANTIDAD | Fecha Inicio Fecha Fin Valores
Transporte
Peajes
Combustibles -
Otros - /
VALOR A RECIBIR 244,00
ANTICIPO - g
CUENTA POR PAGAR 244,00 /

)

Elabgrddo por:
Willigm Acurio

Base Legal:

NORMA TECNICA PAGO VIATICOS A SERVIDORES OBREROS DEL SECTOR PUBLICO, Acuerdo Ministerial No.

MRL-2014-0165, Registro Oficial Suplemento 326 de 04-sep.-2014

REGLAMENTO DE VIATICOS PARA SERVIDORES PUBLICOS AL EXTERIOR, Resolucion del Ministerio de Relaciones
Laborales 51, Registro Oficial Supiemento 392 de 24-feb.-2011, Ultima modificacion: 07-jul.-2014

REFORMA A LA NORMA TECNICA segin Acuerdo Ministerial No. 290, publicado en Registro Oficial Suplemento 657 de 28

lde Diciembre del 2015
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