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t(o SECBETARIA DE EDUCACION SUPERIOR CIENCIA fECNOLOGIA E
INNOVACION

9999 SECRETARIA DE EDUCACION SUPERIOR CIENCIA TECNOLOGIA E
INNOVACION. PLANTA CENTBAL

0000

Fecha Elaboración

010 04 2025 1029 I 994

Clsse de
Raglstro:

Banco:

Comprobante

Benerlclario:

DEVENGADO
Class de
Gasto: OTROS GASTOS

GASTOS

Cu6nlE
Monetarla;

Numoro Operaclón 0

1709888539 ICHANDT CENTENO RAUL G|OVANNY

AFECTAC!ON PRESUPUESTARIA

PG §P ACT ITEM FfE ORG N. Presl DESCRIPCION MONTO

01 000000 000 001 530303 t701 001 V¡aticos y Subsistencias en el lnterior

TOTAL PRESUPUESTARIO

tvA

SUB . TOTAL

BETENCIONES IVA

TOTAL DEDUCCIONES PHESUPUESTARIO

TOTAL A PAGAB

0000 480.00

480.00

0.00

480.00

0.00

0.00

480.00

SON: CUATROCIENTOS OCHENTA DOLARES

DESCRIPGION: CHANDI CENTENO RAUL GIOVANNY - En alención al memorando Nro. SENESCYT'CGAF-DADM-2025-12t 1-Ml, msdiante et cuat so
solicila se soliclta el pago de v ático de ta comisión de Ouito - Babahoyo - Guayaquit - t/anla det 04 at 1O de marzo 2025. ht .t28. 

cr

ESTADO REGISTRADO: APROBADO:

APROBADO

FECHA:

11t04/2025
ffi*,*u,,,,

Funcionar¡o Respo¡soble

Reporto I rptcomprobantecaslos.rdlc

UBGPY



Claaa dr
Beglslro:

Banco:

Compiobanto

Benellclarlo:

OEVENGADO
Cl!B. de
Gaslo: OTROS GASTOS

GASTOS

Cu6nta
Monetarla:

Numero OperEclón

IM9888539 ICHANDI CENTENO RAUL GIOVANNY

0

DATOS APROBACION

ESTADO REGISTRADO: APROBADO:

APROBADO

FECHA:

11t0412025

Fúncionú¡o R6ponebl. Dircctor Fina¡cicro

DEDUCC]ONES



159 SECRETABIA DE EDUCACION SUPERIOR CIENCIA TECNOLOGIA E
INNOVACION

9999 SECRETARIA OE EDUCACION SUPERIOB CIENCIA TECNOLOGIA E
INNOVACION . PLANTA CENTRAL

0000 1030 I 995

DEVENGADO OTROS GASTOS

GASTOS 0

CHANDI CENfENO RAUL GIOVANNY

AFECTACION PRESUPUESTABIA

SPPG ACT UBG FTE ORG N, Prsst DESCRIPCION MONTO

0001 000 001 530255 1701 001 0000 0000 Combustibles 172.O0

172.00

0.00

172.00

0.00

0.00

172.00

TOTAL PBESUPUESTARIO

lvA

SUB . TOTAL

RETENCIONES IVA

TOTAL DEOUCCIONES PBESUPUESTARIO

ÍOTAL A PAGAB

SON: CIENTO SEfENTA Y DOS DOLARES

DESCBIPCION: CHANDI CENTENO FAUL GIOVANNY.- En alención al memorando Nro. SENESCYT-CGAF-0ADM.2025-t21 1-Ml, medlante el cual se
solicila se solic¡ta el reembolso de combustible de la comisión de Ouito - Babahoyo - Guayaqui - l,lanta del 04 al 10 de mar¿o 2025. cr

DATOS APROBACION

ESTADO REGISTRADO: APROBADO:

APROBADO

FECHA:

11t04/2025 mHffiYi:róftr'

ANDA!g V¡E¡,I

Furcinnano Re\ponsdble

Beporte I rptcomprobanlecastos.rdlc

Fecha Elaboración No. CUB No. Or¡g¡nal

010 04 2025



Cl¡so de
R6glslro: DEVENGADO

Claso d6
Gaslo: OTROS GASTOS

Banco:

Comprobanto

Beneficiarlo:

GASTOS

Cuonla
Monotarla:

Numgro Opelaclón 0

1709888539 ICHANOI CEÑTENO RAUL GIOVANNY

DEDUCCIONES

DATOS APROBACION

ESTADO REGISTRADO: APROBADO:

APROBADO

FECHA:

11t04/2025
FuÍc'onüio R6pons¡bl. Dircc tor Financ ic.o



159 SECRETARIA DE EDUCACION SUPEBIOR CIENCIA TECNOLOGIA E
INNOVACION

9999 SECHETARIA DE EDUCACION SUPEBIOR CIENCIA TECNOLOGIA E
INNOVACION - PLANTA CENTRAL

0000

Fecha Elaborac¡ón

010 04 20?5 1031 I 996

Clase de
Reg¡stro:

Banco:

Comprobanle

Beneflclarlo:

DEVENGADO
Clase dE
Gasto: OTROS GASTOS

GASTOS

Cu6nta
Mon6larle:

Num€ro Opersclón 0

1709888539 ICHANDICENfENORAULGIOVANNY

AFECTACION PRESUPUESTARIA

PG SP UBG FTE OBG N. Prest DESCRIPCION MONTO

0000001 001 570102 1741 001 0000 0000 Tasas Generales lmpuestos Contribuciones Permisos
Licencias y Patentes

'17.00

r7.00

0.00

f7.00

0.00

0.00

f7.00

TOTAL PFESUPUE9TABIO

tva

suB - fofAL

BETENCIONES IVA

TOTAL DEDUCCIONES PBESUPUESTAFIO

TOTAL A PAGAB

SON: DIECISIETE DOLARES

DESCBIPCION: CHANDI CENTENO BAUL GIOVANNY.- En atención al memorando Nro. SENESCYT.CGAF-DADM.2025.121'l.Ml, medianta el cual se
solic ta se sol cita el resmbolso del peaie de la comisión de Ou¡to - Babahoyo - Guayaquil - Manta del 04 al 10 do marzo 2025. cr

DATOS APROBACION

ESTADO BEGISTRADO: APROBADO:

APROBADO

FECHA:

11t04/2025 ffi*mÍ*u'th
OS INDRES VIE&I

Funcionario RcsponsblÉ



159 SECNETARIA DE EDUCACION SUPEñIOF CIENCIA TECNOLOOIA E

INNOVACION

9999 SECBETAFIA DE EDUCACIO].¡ SUPERIOR CIENCIA TECNOLOGIA E
INNOVACION. PLANTA CENTRAL

0000

Fecha Elaboración

010 04 2025

Claso do
R6glstro

Benco:

DEVENGADO
Clas3 da
Gosto: OTROS GASTOS

OA§TOS

Cusnta
Monslrda:

Numsro Oporaclón

Benefic¡ario: I709888539 ICHANDI CENÍENO RAUL GIOVANI{Y

0

DEDUCCIONES

OATOS APROBACION

ESTADO REGISTRADO: APROBADO:

APROBADO

FECHA:

11t04t2025
Fu ncion¿rio Rcspon ssble

Rsports I rptoomprobanteGaslos.rdlc

No. CUR No. Or¡gina¡

f031 Fll¡



159 SECRETARIA DE EDUCACION SUPEEIOF CIENCIA TECNOLOGIA E
INNOVACION

9999 SECBETARIA DE EOUCACION SUPERIOR CIENCIA TECNOLOGIA E
INNOVACION . PLANTA CENTBAL

0000

Fecha Elaboración

08 04 2025 994 I 994

Cla8s de
Reglstro:

Bancoi

Comprobante

Bgnoticlsrlo:

COMPROMETIDO
Clase d€
Gasto: OTFOS GASTOS

GASTOS

Cuenla
Monata.la:

Numero Operaclón

f709888539 CENTENO RAUL GIOVANNY

0

AFECTACION PRESUPUESTARlA

ACT UBG FTE ORG N. PrDsl DESCBIPCION MONTO

0001 000 001 530303 l70l 001 0000 0000 Viaticos y Subsistenc¡as sn et tnterior 480.00

480.00

0.00

480.00

0.00

0.00

¿180.00

TOTAL PBESUPUESTARIO

tvA

SUB . TOTAL

RETENCIONEE IVA

TOTAL DEDUCCIONES PRESUPUESTAñIO

TOTAL A PAGAR

SON: CUATBOCIENTOS OCHENTA DOLARES

DESCBIPCION: CHANDI CENTENO RAUL GIOVANNY.. En atenclón al memorando Nro. SENESCYT-CGAF-DADM'2025-121't.Mt, med¡ante etcual sE
solicita se solicita el paOo de viátioo de la comisión de Ourto - Eabahoyo . cuayaqu¡l , Manta del04 al 10 de mafto z)z5.

ESTADO REGlSTRADO: APROBADO:

APBOBADO

FECHA:

08104t2025 ffimxia,;4mi:
Funcionario R!§pon!ablc

Reporte I rptcomprobantecastos.rdtc

PG ITEM

ANDRIS VIIN.T



159 SECRETARIA DE EOUCACION SUPEBIOB CIENCIA TECNOLOGIA E

INNOVACION

9999 SECBETABIA DE EOUCACION SUPERIOR CIENCIA TECNOLOGIA E
INHOVACION . PLANTA CENTRAL

0000 994 994

Claso de
RoOlslro: COMPROMETIOO

Cla8e dc
Gasto; OTROS GASTOS

GASTOS

Cusnt¡
Monslarla:

Numero Opéraclón

Beneticlarlo: t709E88539 ICHANDICENTENORAULGIOVANNY

0

DEDUCCIONES

DATOS APROBACION

ESTADO REGISTRADO: APROBADO:

APROBADO

FECHA:

08t04t2025
Fu¡cionario Rerpons¡ble



159 SECRETARIA DE EOUCACION SUPEBIOR CIENCIA TECNOLOGIA E
INNOVACION

9999 SECBETARIA OE EOUCACION SUPEBIOB CIENCIA TECNOLOGIA E
INNOVACION . PLANTA CENTRAL

0000 99s 995

Clas6 ds
Feglslro:

Banco:

Comprobante

Benef¡clar¡o:

COMPBOMETIDO
Clas6 de
Gsslo: OTROS GASTOS

GASTOS

Cuonta
Monstarla:

Numero Operaclón

I709888539 ICHANOI CENTENO RAUL GIOVANNY

0

AFECTACION PRESUPUESTARIA

ACT ITEM FTE ORG N. Prest DESCRIPCION MONTO

0001 000 001 530255 1701 001 0000 0000 Combustibles 172.O0

172.00

0.00

172.00

0.00

0.00

172.00

TOTAL PBESUPUESTAFIO

IVA

SUB - ÍOTAL

RETENCIONES IVA

TOTAL DEDUCCIONES PRESUPUESTABIO

TOTAL A PAOAR

SON: CIENTO SETENTA Y DOS OOLARES

DESCRIPCION: CHANDICENTENO RAUL GIOVANNY.- E¡ atención a memorando Nro. SENESCYT-CGAF,OADM-2025-i 21't -M1, mEd¡ante etcuat se
solicita se solicita el reemboiso de cor¡bustible de a comis¡ón de Ouito - Babahoyo . Guayaquii . Manta del04 al 'lO de mazo 2025.

DÁT

ESTADO BEGISTRADO: APROBADO:

APROBADO

FECHA:

08t04/2025 mffHi*i6",rd3ntB

Funconario Répnsable

os tnDREs vlEa,f,



159 SECRETARIA DE EDUCACION SUPERIOF CIENCIA TECNOLOGIA E

INNOVACION

9999 SECñETARIA DE EDUCACION SUPERIOR CIENCIA TECNOLOGIA E

INNOVACION . PLAñ¡TA CENTFAL

0000
99s995

Clase de
Rsgistro:

Blnco:

COMPFOMETIDO
Clas6 d6
Gasto: OTROS GASTOS

GASTOS

Cusnta
Monelalla:

Numeao Opelaclón

Benellclarlo: 1709888530 ICHANDICENTENORAULGIOVANNY

0

DEDUCCIONES

DATOS APROBACION

ESTADO FEGISTRADO: APROBADO:

APROBADO

FECHA:

08t04/2025
Funcioúo R€sFr\¡b¡.



ClEss de
Reglslro:

Banco:

COMPROMETIDO
Claso ds
Gaslo: OTROS GASTOS

GASTOS

Cu6nta
MonetEria:

Numero OpBraclón

Boneficlarlo: 1709888539 ICHAND| CENTENO RAUL GIOVANNY

0

AFECTACION PRESUPUESTARIA

PG UBGSP FTE ORG N. Prest DESCRIPCION MONTO

01 00 000 001 570102 170,| 001 0000 0000 Tasas Generales lmpuestos ContribucioneS permisos
Licencias y Patenles

17.00

17.00

0.00

17.00

0.00

0,00

17.00

TOTAL PBESUPUESTAFIO

IVA

SUB . TOTAL

RETENCIONES IVA

TOTAL DEDUCCIONES PRESUPUESTABIO

TOTAL A PAGAR

SON: DIECISIEfE DOLARES

DESCRIPCION: CHANDI CENTENO RAUL GIOVANNY.- En atención al memorando Nro, SENESCYT-CGAF-OADM-zo2S-141 r.Mt, med¡ante et cuat se
solicita sB solicita el reembolso del peaje de la comis¡ón de Ouito - Babahoyo - Guayaquil - ¡ranta del 04 al 10 de marzo zózs.

ESTADO REGISTRADO: APROBADO:

APROBADO

FECHA:

08t04/2025 ffi**iu;mm?s
Fuic¡onúio Responsblc

159 SECRETARIA DE EDUCACION SUPERIOR CIENCIA TECNOLOGIA E
INNOVACION

9999 SECRETARIA DE EDUCACION SUPEFIOR CIENCIA TECNOLOGIA E
INNOVACION. PLANTA CENTBAL

0000

Reporte I rptoomprobantecastos.rdlc

Fecha Elaboración No, CUR No, Original

08 04 6T'Y¡



159 SECRETARIA DE EDUCACION SUPEBIOR CIENCIA TECNOLOGIA E
IN OVACTON

9999 SECREfARIA DE EDUCACION SUPERIOR CIENCIA TECNOLOGIA E
I],IHOVACION. PLANÍ A CENTRAL

0000 996 996

Claae ds
Boglslro:

Banco:

Comprobante

Benor¡clarlo:

COMPROMETIDO
Clasa de
Gasto: OTROS GASTOS

GASTOS

Cuénla
Monotarla:

Numero Oporlclón

1709888539 ICHANDI CENTE].IO RAUL GIOVANNY

0

DA-TOS APFOBACION

ESTADO REGISTRADO: APROBADO:

APROBADO

FECHA:

08t04/2025
Funcioúio Responsab¡c

DEDUCCIONES



?nl*.ol c üvÉ 4o¿) /03c y 4ot4
Aqlob ^ lza»r et¡ría de Educación Superlor,

cia, Tecnología e lnnovación
nrpúeLrcl
oEr tcuAooB

Punto de Atencion al lJsuario: i', \,i ,. r i '; .1

t-dilicio llatri¡:,'r':.r11¡ir,r l r ;il:' , r'l , ,1,,,. l-,,,'r,

\\+ tru

Memorando Nro. SENESCYT-CGAF-DADM-2025-12 I l-MI

Quito, D.M., 26 de marzo de 2025

PARA: Sr. Mgs. Carlos Andres Viera Roman
Director Financiero

ASUNTO: SOLICITUD PAGO DE SERVICIOS INSTITUCIONALES SR.

GIOVANNY CHANDI

De mi consideración:

En referencia a lo esrablecido en la "NORMA fÉCNlCe PARA EL PAGO DE
VIÁTICoS Y MOVILIZACIONES DENTRO NgI PaÍS PARA LAS Y LOS
SERVIDORES EN LAS INSTITUCIONES DEL ESTADO"; adjunto al presente se

remiten los formularios y anexos, para el trámite respectivo para el pago del Servicio
Institucional realizado por el señor Raúl Giovanny Chandi Centeno, quien movilizó al

señor Secretario en las Provincias de Los Rios, Guayas y Manabí del 04 al 10 de marzo

de|2025.

¡ Solicitud de Autorización para Cumplimiento de Servicios lnsl-il-ucionales Nro.
R.CH-DADM.2025-04

o Informe de Cumplimiento de Servicios Institucionales Nro. R.CH-DADM-2025-04
o Anexos del Servicio Institucional

Con sentimientos de distinguida consideración.

Atentamente.

D o cume nto firmado e lec tró nicame nte

Ing. Carlos Alberto Cabrera Rivadeneira
DIRECTOR ADMINISTRATIVO

Copia;
Sr. Raul Giovanny Chandi Centeno
Conductor Administrativo

Sra. Psic. Pamela Leonella Saritama Mora
Dircctora dc Talento Humano

el

a _:, 3 ":':'l i¡ _ I i' _¡- '"
;-] 6rr.'. rñ"^i'- - ó ''r'i\'¡¡"'rn

lb'o
6aU¡4,\, ]¡'lU

ü.'-:.,C.j:1.ri': ,t';, ','.: ''-:- ,'A

e[¡ l cA /zo?5

ffi***u?+He;,*
Effi&ffi

;:r,it.ii.., l,, ..;;' l',-1,. ". .1:ti'r,

, ,,', ''.ii,:1. '.1 t,, f i:,1 ftffiiffi r§



«F+lÉfr**.
i,#¿,1*r***

Seffetaf¡ de Educsción Superior,
Clencio, Temologia s lnnovación Eniliffi§ll

!fo, souoTUD DE AUTORTZACÉN PARA CUMPUMTEf{fO DE SEiV|OOS rf{STllUClO[lArEs

ruro. R.CH-DADM-2025{14
FECHA DE soLlclTUD (dd-mmm-aaaal 03-03-2025 7

vrATtcos x su BSrsfE NcrAS AUMEMTACÉN

.DATO§GENERATES

qPELLIDOS - NOMBRES (COMPLETOS} DE LA O EL SERVIDOR:

Chandi Centeno Raul Giovanny

:EDULA DE IDENTIDAD: 1709888539

PUESTO QUE OCUPA: ,,Eondudo¡

:IUDAD . PROVINCIA DEI SERVICIO INSTITUCIONAL:

Babahoyo, Guayaquil, Manta - Los Ríos, Guayas, Manabí.

NOMBRE DE LA UNIDAD A LA qUE PERTENECE LA O EL

iERVIDOR:

Dirección Administrativa

fECHA SAUOA (dd.mmrn-aea.l I HOiA SALIDA (hhrm¡Dl TECHA LI,EGADA ldd-rñm[FEaar) HORA TlIGADA (hh:mrñ)

0+03-2025 I 03:00 10-03-2025 23:59

;ERVIDORES QUE ItfTEGRAN tos sERvlclos INSIITUCIoNALES: Giovanny Chandi, lng. Cesar Vasquez.

DESCRIPCIóN DE I.AS ACTIVIDADES A UECUTARSE

Iraslado a las Ciudades de Babahoyo, Guayaquil y Manta para realizar la avanzada y movilizar al Señor Secretar¡o a todos los
gventos protramados según agenda.

DfA 1: 04.03-2025 Movilización desde Quito a Babahoyo.

: fl4-03-2025 Morilización lnterna Babahoyo.

DfA 2: 05-03-2025 Movilización Desde Babahoyo a Guayaqu¡|,
: 05-03-2025 Movilización lnterna Guayaqu¡1.

DfA 3: 0«¡3-2025 Movilización lnterna Guayaquil.
DfA 4: 07-03-2025 Movilización desde Guayaquil a Manta.

0743-2025 Movilización lnterna Manta.
DfA 5: 08-03.2025 Movilización lnterna Manta.
DfA 6: 09.03-2025 Movilización lnterna Manta.
DfA 7: 10{3-2025 Movilización lnterna Manta.

10-03-2025 Movilización desde Manta a Qu¡to.

IBAil§FOFTE

TI9O DE INA SPORIE
(^éreo, tclrrlf!, ñBrltho, dro!)

ircM8RE IIT
TRAf{SPOf,TE

RUTA
SATIDA I.I"EGADA

FECHA
rróll¡¡ñ{-.

HONA FECHA HORA
hh;ftn

Terrestre
lnstitucional

tBE-7509
Quito - Babahoyo

04-03-2025 03:00 04-03-2025 08:00

Terrestre
lnstitucional

rBE-7509

Movilización
lnterna Babahoyo 04-03-2025 08:00 04-03-2025 20:00

MOV|LIZACtOt{ES



Terrestre
lnstitucional

tBE-7509

Babahoyo -

Guayaquil 05-03-2025 O8:00 05-03-2025 I 11:OO

Terrestre
lnstitucional

rBE-7509

Movilización
lnterna Guayaquil 05-03-2025 11:00 05-03-2025 20:@

Terrestre
lnstitucional

tBE-7509

Movilización
lnterna Guayaquil 06-03-2025 08:00 06{3-2025 20:00

Terrestre
lnstitucional

rBE-7509

Guayaquil -
Manta 07-03-2025 08:00 07.03-2025 L2:OO

Terrestre
lnstitucional

rBE-7509

Movilización
lnterna Manta 07-03-2025 12:00 07-03-2025 20:00

Terrestre
lnstitucional

rBE-7509

Movilización
lnterna Manta 08-03-2025 08:00 08-03-2025 20:00

Terrestre
lnstitucional

tBE-7509

Movilización
lnterna Manta 09-03-2025 08:00 09-03-2025 20:00

Terrestre
lnstitucional

tBE-7509

Movilización
lnterna Manta 10-03-2025 08:00 10-03-2025 14:00

Terrestre
lnstitucional

tBE-7509
Manta - quito

10-03-202s
,Ñ

10-03-2025
x:se

\
NOMBRE DEL BANCO: DEL PICHINCHA TIPO DE CUENTA:

AHORROS

No. DE c9EltrE)
,/ 22012847t5

\%
NoM BRE : Giova niry Ra u I Cha¡elitíe nteno
CARGO Conductor.

fmr+of !*,4f{Iq$ryflS't$$§qt+oil¡ Dqfq.F l
n 

" 
* -*d" S'r e..r.rudr F..¡ ru anort¡dh, @r ¡o' h ¡r.!6,2 h!.n

ó .iür¡rdó. üar6r lrLnb d. 106 rrr¡Llo6 HqEt r.bi t ¡!o d @ d. qü! ,o'

0
(M,eQ.,ncrpa§oo,f.

De ño !¡¡nir disgoritil¡lad !ruruFreslád., t¿nto l¿ roli.ltud como la ¿úto¡t¡clón quedarán

El ¡dfrlne ¡k 5€ i.16 hnitüidEle! d€blrá FE¡i..e d¿rüo ¡lel télmho d! ¿ día! de
omplldo el servirto inínu€¡m¡l

Ena PlEhlbdo con ldcr ¡.rvir¡o. inrtilu.lon{.. dur.nta lot dfrs rL dlscanto obll.lorio, con

NoMBRE: Mgs: María Elena Calle.

CARGO: COORDINADORAGENERAL ADMINISTRATIVA FINANCIERA.

¡¿ Máímá áu¡orid¡d o ru Heaádo

wmenitnflffiffiftq/
=aeeo, 

onff{zÑrN-isfRAfl vo.
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§acrataria da Educación Superior,
Ciencia, Tecnologfa ¿ lnnoraclón Eeiliffi§ll

NTo. SOLICITUD DE AUTORIZAOÓN PARA

CUMPLIMIENTO DE SERVICIOS INSTITUCIONALES

R.CH-DADM-2025-04

FECHA DE INFORME (dd-mmm-aaaa)

13-03-2025 1
DATOSGEilERAIES

APELLIDOS Y NOMBRES DE I.A O EL SERVIDOR:

Giovanny Raúl Chandi Centeno
NÚMERO DE CEDULA: 1709888539 i

PUESTO QUE OCUPA:

Conductor

CIUDAD - PROVINCIA DEL SERVICIO INSTITUCIONAL

Santo Domingo, San Juan, Babahoyo, Quevedq
Ventanas, Guayaquil, Milagro, Manta, Jipijapa,

Rocafuerte - Santo Domingo de los Tsáchilas,

Los Ríos, Guayas, Manabí.

NOMBRE DE LA UNIDAD A LA QUE PERTENECE LA O EL

SERVIDoR Dirección Administrativa

SERVIDORES QUE INTEGRAN EL SERVICIO INSTITUCIONAL: Giovanny Chandi, lng. Cesar Vásquez y Cap.

Wilson Siza

INTONME OE ACNUDAD€S-Y PRODUCTO§ AICAIIIZAÍX}S
INFORME DE ACTIVIDADES:

Dla 1: 04-03-2025 05:00 - l8:3O ,'
Actividad 1.... Movilización desde Quito a Santo Dom¡ngo.

Actividad 2... Movilización lnterna Santo Domingo.

Actividad 3.... Movilización desde Santo Domingo a San Juan.

Activ¡dad 4... Movilización lnterna San Juan.

Actividad 5.... Movilización desde San Juan a Babahoyo.

Actividad 6... Movilización lnterna Babahoyo.

Actividad 7.... Movilización desde Babahoyo a Quevedo.

Día 2: 05-03-2025 O7:3O - t7:OO,.

Actividad 1... Movilización lnterna Quévedo.

Actividad 2.... Movilización desde Quevedo a Ventanas.

Actividad 3... Movilización lnterna Ventanas.

Actividad 4.... Movilización desde Ventanas a Babahoyo.

Actividad 5... Movilización lnterna Babahoyo.

Actividad 6.... Movilización desde Babahoyo a Guayaquil.

Día 3: 06-03-2025 08:00 - 2l:l0 .,,

Actividad 1... Movilización desde Guayaquil a Manta.

Actividad L.., Movilización lnterna Manta.

,'
Día 4: 07-03-2025 04:0(l - 18:ü)
Actividad 1.... Movilización desde Manta a Milagro.

Actividad 2.... Movilización lnterna Milagro.

Actividad 3.... Movilización desde Milagro a Manta.

Activídad 4..,. Movilización lnterna Manta.

I{FOBME DE SEEVTCK)S rIt¡§TfTUClOf{At"ES



Dla 5: 08-03-2025 08fl0 - 22:3O 
,.

Actividad 1... Movilización desde Manta a Jipijapa.

Actividad 2.... Movilización lnterna Jipijapa.

Actividad 3..., Movilización desde Jipijapa a Manta.

Actividad 4.... Movilización lnterna Manta.

Día 6: Gl-03-2025 09:00 - 21:¡10
L

Actividad 1... Movilización desde Manta a Rocafuerte.

Actividad 2.... Movilización lnterna Rocafuerte.

Actividad 3.... Movilización desde Rocafuerte a Manta.

Actividad 4.... Movilización lnterna Manta.

Día 7: 10-03-2025 08:ü) - 16:30

Actívidad 1... Movilización Desde Manta a Quito.

PRODUCÍOS ATCANZADOS:

Movilicé al señor secretario general en todos los eventos programados en las Provincias de Santo Domingo de los

Tsáchilas, Los Ríos, Guayas y Manabí. Retornando sin ninguna novedad.

Ir.l:,ir,'fl:'fAqf,t¡l!A,r,i rl

PEAJE 04l03lzozs 004-023-004593531 1Ñ
PEAIE 0410312025' 003-104-0003689551 tW
PEAJE 04l03l2o2s' 008-300-005825722¿ v'
PEAIE 04l03l2o2s 002-103-0024L7484 , w
PEAJE oslo3lzozs . 008-153-003649605.

PEAJE 06lo3l2o25. 002-154-006217934 / 1'rto'
,/

PEAJE 06/03l2O2s 004-153-003919403 w
PEAJE 071o3/zo2s 007-153-0025102¡t4 Fo,
PEAJE 07lo3l2O2s 004-153-003921188 w-
PEAJE 07lo3l202s 008-153-003652760 ,{!

PEAJE oTlo3l^OZs 008-152-003686177 140

PEAJE o7/o312025 007-155-023472933 1,50

PEAJE 07103120?5 004-151-003327563 7,1O,

PEAJE 07/o3l2o2s 006-15s{03298101 tfr.
PEAJE LOl03l2O25 008-600-004984712 w

' ,,ffi[f{l :

L,fu



PEAJE 70/03/2025 / 004-02s-00670192s , r
ALIMENTACIÓN o4/03/202s, 001-001-000077182 t 10,00

ALIMENTACIÓN 04/03/?ozs 001-001-000001403 10,00

ALIMENTACIÓN os/03l2o2s 001-100-000000452 , 14,00

ALIMENTACIÓN oslo3l2025 / 001-00L-000002002 11,50

ALIMENTACIÓN 06/031202s 002-001-0000797 t0, I rz,oo

RLlve rutnctórrt o6lo3l2o2s . 002-002-000003613, 13,00

ALIMENTACION 07lo3l2o2s 001-003-000008328, 12,00

ALIMENTACIÓN 071031202s 002-002-000003619 12,00

ALIMENTACIÓN 08103/2o2s 001-003-000008339 / 12,00

ALIMENTACIÓN 0810312025 , 002-002-000003629 13,50

ALIMENTACIÓN 09/0312025 ¡ 001-003-000008348 ,' 14,50

ALIMENTACIÓN oelo3lzozs , 002-002-000003639 , 12,00

COMBUSTIBLE 04103/202s 016-002-000531282 10,00

COMBUSTIBLE os/03/2o2s 005-011-000108426 i 25,OO

COMBUSTIBLE 06/o3/2}2s / 001-003-000240049 , 2s,00

COMBUSTIBLE 07lo3l2125 i 107-051-000120625 , 16,00

COMBUSTIBLE 08/0312925 t 003-014-000226224 / 20,00

COMBUSTIBLE osl03lzozs 001-003-000240308 ¿ 30,00

COMBUSTIBLE oel03l2025 001-003-0002 40347 ,' 77,OO

COMBUSTIBLE 101031202s 001-106-000008494 29,00

HOSPEDAJE 04l03l2o2s 003-100-000002862 ,. +oroo

HOSPEDAJE 06l03l2o2s 001-001-000002260 3a;99

HOSPEDAJE 70l03l2OZs 003-0]i0-000004309 140,00

TOTAL 549,49



ITINERARIO SAUDA LLEGADA NOTA
Estos datos se ref¡eren al tiempo efect¡vamente util¡zado en
el cumpl¡m¡ento del servicio institucional, desde la salida del
lugar de res¡denc¡a o trabajo habituales o del cumplimiento
del servicio inst¡tucional según sea el caso, hasta su llegada
de estos sit¡os.

FECHA

dd-mmm-aaa
04-03-2025 10-03-2025

HORA

hh:mm
05:00 16:30

TRA!6PÍ'H,fE
NPO DE

TRANSPORTE
(aéreo, tcflE5trc, marltlmq

T{Oñ,IBRE DE

InAfiISPOftIE
RUTA

SATIDA lIEGADA
FECHA

d¡'.rffiir¡a¡¡
HORA

túxf.n
FECHA HORA

Terrestre lnstitucional
rBE-7509

Quito - Santo

Domingo
04-03-2025 05:00 04-03-202s 07:4O

Terrestre lnstitucional
rBE-7s09

Movilización
lnterna Santo

Domingo
04-03-2025 O7:40 04-03-202s 09:15

Terrestre lnstitucional
tBE-7509

Santo Domingo

- San Juan
04-03-2025 09:15 04-03-2025 12:15

Terrestre lnstitucional
IBE-7509

Movilización
lnterna San Juan

04-03-202s 12:15 04-03-2025 13:15

Terrestre lnstitucional
rBE-7509

san Juan -
Babahoyo

04-03-2025 13:15 04-03-2025 14:00

Terrestre lnstitucional
rBE-7509

Movilización
lnterna Babahoyo

04-03-2025 14:00 04-03-2025 16:00

Terrestre lnstitucional
tBE-7509

Babahoyo -
Quevedo

04-03-2025 16:00 04-03-2025 18;30

Terrestre lnstitucional
rBE-7509

Movilización
lnterna Quevedo

05-03-2025 07:30 05-03-2025 10:00

Terrestre lnstitucional
tBE-7509

Quevedo -
Ventanas

05-03-2025 10:00 05-03-2025 11:15

Terrestre lnstítucional
rBE-75ff)

Movilización
lntema Ventanas

05-03-2025 11:15 05-03-2025 12:00

Terrestre lnstitucional
tBE-7509

Ventanas -
Babahoyo

05-03-2025 12:00 05-03-2025 L2;40

Terrestre lnstitucional
tBE-7509

Movilización
lnterna Babahoyo

05-03-2025 72:40 05-03-2025 13:00

Terrestre lnstitucional
tBE-7509

Babahoyo -
Guayaquil

05-03-2025 13:00 05-03-202s 17:00

Terrestre lnstitucional
tBE-7509

Guayaquil-
Manta

06-03-2025 08:00 06-03-2025 L2:40

Terrestre lnstitucional
tBE-7509

Movilización
lnterna Manta

06-03-2025 L2:40 06-03-2025 27270

Terrestre lnstitucional
rBE-7509

Manta * Milagro 07-03-2025 04:00 07-03-2025 08:00

Terrestre lnstitucional
tBE-7509

Movilización
lnterna Milagro

07-03-2025 08:00 07-03-2025 11:40

Terrestre lnstitucional
rBE-7509

Milagro - Manta 07-03-2025 11:40 07-03-202s 15:50

Terrestre lnstitucional
tBE-7509

Movilización
lnterna Manta

07-03-2025 15:50 07-03-2025 18:00

Terrestre lnstitucional
rBE-7509

Manta - Jipüapa 08-03-2025 08:00 08-03-2025 09:50



Terrestre lnstitucional
rBE-7509

Movilización
lnterna Jipijapa

08-03-2025 09:50 08-03-2025 11:20

Terrestre lnstitucional
rBE-7509

Jipijapa - Manta 08-03-2025 Ll:2O 08-03-2025 12:30

Terrestre lnstitucional
rBE-7509

Movilización
lnterna Manta

08-03-202s 12:30 08-03-2025 22:30

Terrestre lnstitucional
tBE-7509

Manta -
Rocafuerte

09-03-2025 ff):00 09-03-2025 10:15

Terrestre lnstitucional
rBE-7509

Movilización
lnterna

Rocafuerte
09-03-2025 10:15 09-03-2025 12:00

Terrestre lnstitucional
tBE-7509

Rocafuerte -
Manta

09-03-2025 12:00 09-03-2025 13:00

Terrestre lnstitucional
tBE-7509

Movilización
lnterna Manta

09-03-2025 13:00 09-03-202s 2!:40

Terrestre lnstitucional
tBE-7509

Manta - Quito 10-03-2025 08:00 10-03-2025 16:30

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

OB§IRVACIOilE!¡

FIRMA DE 1A O ErJE4ÚrÚ=R COMTSTOT{AEp NOTA
El presente informe deberá presentarse dentro del término de

4 días del cumplimiento de servicios institucionales, caso

contrario la liquidación se demorará e incluso de no
presentarlo tendría que restituir los valores percibidos. Cuando

el cumplimiento de servicios institucionales sea superior al

número de días autorizados, se debe¡á adjuntar la autorización
por escrito de la Máxima Autor¡dad o su Delegado

IE:

,{w''/---t
É[.rd¡

FIRMA DILA O EL ftESPI

I se¡doon,

(rfln
DAD DEL FIRMA DE LA O EL JEFE INMEDIATO DE l..A O EL

RESPONSABLE DE tA UNIDAD

2
I ootrn, qbqgrn aQü.!0!4f-

NOMBREIMgS. María Elena Calle.

CARGO: COORDINADORA GENERAL ADMINISTRATIVA
FINANCIERA.

I ,t: .: ,.

HfiMAS DE APROBACIO{



REPÚ¡UCT
DET IIUTDOR

$¡cr¡t¡ú dc [duc¡clón §florbr,
Chrc¡r, Trcnologh o lnmrrclfii

é,
/>- /. / / t.'',t/*-?.a,r//

L_/,
' ?,1/8.- e tf-/¿-
)¡/lr/.- o, /

,/ - -*J

PARA:

ASI,JNTO:

Memorando Nro. SENESCYT-SENESCYT-2025-0r32-MI

Qu¡to, D.M., 03 de marzo de 2025

Sr. Ing. Carlos Albeno Cahera Rivadencira
Dhector A¡lmtnl¡E'odvo

Soüciud de movilización y autorización de elaboración de salvoconducto Pmvincias de I¡s
Rios, Guay¿s y ME¡¡abl.

Dc mi consideración:

Por rnedio del trEsente, en mi calidad de Secrefrrio de Educacióo Superior, Cienci¿ Tecnologfa e In¡ovación;
inforrno que en razón del cumplimieno de la agenda inherente a mi cargo, se rcquiere movilización conforme el
siguiente detalle:

Desde: MaÍes 04 de marm de 2025 - 03h00
H¿st¿: LuDo§ 1O de tt¿¡zo &2§25 - 23h59.

Origen: Pichincha - fuito
Desüno: Recorrido en las Provincias de Los Rfos, Guayas y Manabl.
Retomo: Pichircha - Qrito

Conúrto¡: Giovan¡i Ct¡andi
Vehículo: IBE-7509

Conductm I illam C'hugá
Vehfculo: PEI-34,14

Por lo exg.rcsto, en observancia del ardculo 6 del Reglamento pars el Co{rtrol de Vehfculos del Sscror Riblico,
emitido por la Contmlorfa Gefieral del Estadol se solicits que en su calidad de titula¡ de l¿ unidad
administmtiva, genere el pedido de orden de ¡¡ovilización, de coofo¡midad a Ia Do,mativa yigent€ y nomas dc
cotrtml intcrno establecidas para dicho procedimiento

Con semimientos de distinguida consideracióa.

Atentament€,

Do ane nm fa'zuh e lec tó nicutentc

Mgs. César Auguslo Vásquez Moncayo
SECNETARIO DE MUCACIÓN ST]PERIO& CIENCII9 TECNOLOGfA E INNOVACTÓN.

Cop¡*
Dicgo Xavicr Vollcjrr Joramillo
Arliria dc Tturporic

Sra Lrda Jcony lGrim Mom Mor¡lcs
S.cñtlr{r E¡.orúY¡ I

jm

cPsAR AUCUSm

Punt0 de Atención al Usuario: Whymper [7-J7 y Alpallana, ediiic¡o oellcs, 0uit0

Edificio l'latrir: Alpallana EiJ83 enlre Av, 0iego de Almagro y Whymper.

Códioo Postal: i705'i8.0uito - [cuador. Teléfono:593-2 393¿-J00
'tun ilrrúffid¡dip F d$z

r!ww.educacr0nsupefl 0f .g00.ec

v^sQúEz rot¡c^Yo

ffaiffiÍll



ORDEI{ DE MOVILIZACION CON VIATICOS Y/O
SUBS¡STENCIAS; FlItlES DE SEMANA YrO

FERIADOS

No. 10945

T'E Iá EIITIOAD

hTfu¡cIón SECRETARIA DE EDUCACION SUPERIOR, CIENCIA, TECNOLOGIA E INNOVACION

RUC 1768157600m1

3. DATOS OEL COÍ{DIrcTOR 
' 

A

ombres Clland¡ Genteno Raul Glovanny

r¡ÍEro (h c6dula , P8sspofte 1709888539

Clrgp Conduclor

TlpodeUcsnch E

DEL

t{t¡rmro de Pl.ca lBE7509 l,larc! , iiloddo COLORADO LT AC 2.8 CD 4X4 TM DIESEL

Cdd PLOMO ñlümero ir.trlcüle lBE7509

DATOS DEL SOLICITAÍUTE

ñlonüres Mgs. &sarAugusto Vásquez Moncayo e;aryo SECRETARIO DE EDUCACIÓN SUPERIOR,
CIENCIA, TECNoLoGIA E INNoVACION

Reallrrdo Por SINMALEZA RAMIREZ JUAN CARLOS

F€chrdcEmbón 202503.03 10:27

DATOS DE EMSÉñI DE LA ORDEÍ{

Cludsd QUITO

Fech¡ deVlgerrcl¡ Desde 2025-03-04 Hora 03:ü) H.stá 2025-03-10 Hora 23:59

IIoIIYo MOVILIZACION DEL SECRETARIO MCIONAL Y A SU SEGURIDAD PARA CUMPLIR ACTIVIDADES
INHERENTES A SUS CARGOS,

ilo,Ocüprn¡es 5

AufoRtzAclófl

F*ha 202542-03 ltlo. Comunlc¡clón 
OSENESCYT-SENESCYT-2025-

Ll8ar ffigsn Cluito

Lugnr Destlno PROVINCIA DE LOS RIOS-PROVINCIA DEL GUAYAS-PROVINCIA DE MANABI

KtoÍRb.J€rnrcro i4 tS S KromerrjeF¡n 71 ZqB



ofP
\<,I

NO TIENE LOGO

SANTO DOMINGO DE LOS TSACHILAS

GOBIERNO AUTONOMO OESCEMTRALIZADO PROVINCIAL
SANTO DOMINGO OE LOS TSACHILAS

Dirección titONSENOR EMIUO LORENZO STHELE Y AV

Mariz: ESMERALDAS

Dlrecdón KM 12 vlA qulro

Sucursal:

ConúlhJyenteEspeci{rl 162

OBLIGADO A LLEVAR CONTABILIDAD SI

R.U.C.: 1768139620001

FACTURA

No. 004-023-004593531

NI]MERO DE AUTORIZACIÓN

0403202501 1 7681 3962(m1 2004023@4593531 04593531 1 1

FECHA Y HORA DE
AUTORIZACIÓN:

AMBIENTE:

EMISIÓN:

CLAVE DE ACCESO

04/03/2025 07:30:38

PRODUCCIÓN

NORMAL

Soc¡al/ Nombres y Apellilos: CHANDI RAUL

1709888539

UlOU2o25 Placa / MaEfcuh:

S'D

SUBTOTAL NO OBJETO DE IVA

SUBTOTAL EXENTO DE IVA
Form6 de pago Val,

01 . SII'¡ U¡UZACION DEL SISTEMA FINANCIERO 1.(E

TOTAL SIN SUBSIOO O.OO

POR SUBSID¡O: O m
(lncluye IVA ola ndo conesponda)



\'"", u

NO TIENE LOGO

CONCESIONARIA SANTO DOMINGO CRSD S.A.

Dlrecclón qU[O, AVE 12 DE OCTUBRE N26.97 ABMHAM
lvhtriz: LINCOLN. FRENTE AL CLUB OE LA UNION. TORRE

1492 7 LA FLORESTA 702

.. LOS RIOS BUENA FE PATRICIA PILAR VA SANTO

lllff§l Doñ,rNGo xM.44

OBLIGADO A LLEVAR CONTABILIDAD

Agente de Retención Resolución No.

R.u.c.: 1793040012001

FACTURA

No. 003-104-000368955

NÚMERO DE AUTORIZACION

0403202501 1 7930¡1001 2(n1 AD31 04000368f1s51 23698741 1

FECHA Y HORA DE
AUTORIZACIÓN:

AMBIENTE:

EMISIÓN:

CLAVE DE ACCESO

04/03/2025 16:53:43

PRODUCCIÓN

NOFÜ\¡IAL

Ftazón Soc¡al / Nombres y APell¡dos: RAUL CHANDI

ldenmcac¡ón rr09s88539

Fecha 04iO3/2025 Ptaca / Mamcula:

Direccion: AV. PRINCIPAL SrN KM 61.6 vlA GUAYAQUIL BUCAY

Gufa

Cod.
Principál

Cd,
Aurl¡ar c€ idad D€scrlpción Detale Adbioñ8|

Precio Unilario
Subs¡d¡o

Pr€cio s¡n
Subsirlo

Descl.¡eflto
h6do Total

1 t 1.m CATEGORIA I 1.00 0.00 0,00 0.m 1.00

SUBTOTAL O% 1.00

lca¡eo, coRREo@NoREGlSTRADO.cot Itt
I Teréfom: 0o0332fii8o Itt
I Direcclh: AV. PRINCIPAL s¿N (M 6r.6 VIA GUAYAOIJIL B(rcAY I

SUATOTAL NO OB,,ETO OE IVA 0.00

SUBTOTAL EXENTO DE IVA 0.00

SUBTOTAL SIN II/PUESTOS t.m

I or - srH u¡Ltz¡clot oet gs¡eul rr¡uroeno I r.m I

TOTAL DESCUENTO o.m

rcE o.m

TOTAL DEVOLUCION IVA 0.00

IRBPi¡R 0.00

PROPINA 0.m

VALOR TOTAL 1.00

VALOR TOTAL SIN SUBSIDIO O.OO

AHoRRo PoR SUBslDlo: 0.m

(lnc[¡ye IVA cuando corresponda)



':
.:

NO

tr"=i " I
TIENE LOGO

GOBIERNO AUTONOMO DESCENTRALIZADO DE LA
PROVINCN DE PICHINCHA

Dirección f\áANUEL LARREA N13-,15, Qtfto. Ecuador

Matriz:

Dlrecc¡ón
Sucursal:

OBLIGADO A LLEVAR CONTABILIDAD

R.u.C.: 1760003330001

FACTURA

No. @8-300-m5825722

Nt]MERo DE AUToRIzAcIÓN

0403?02501 1 760003330001 2@83m0059257 221236987 411

FECHA Y HORA DE
AUToRIZACIÓN:

AMBIENTE:

EMISIÓN:

CLAVE DE ACCESO

04O3/2025 08:00:25

PRODUCCIÓN

NORMAL

Razón Social / Nombres y ¡psllid.. RAUL CHADI

ldentlfhsclón 1709888539

Fecha 0403/2025 Placa / Matffcula:

Direcclon:

Gufa

Cod.
Princip€l

cod.
Aulil¡ar

Ca i&d Descr¡pctu n De$[e Adkional
Precio unitario

Subs¡d¡o
Prec¡o §n
Subs¡dio

D€scuento
Prec¡o Total

1 1.@ CsEgoria 1 1.(x) 0.oo 0.00 o-oo 1.m

SUBTOTAL O% 1.00

SUBTOTAL NO O&JETO OE IVA 0.m

SUBTOTAL EXENTO DE IVA 0.m

SUBTOTAL SIN IMPUESTOS 1.m

TOTAL DESCUENTO 0.m

tcE o.m

TOTAL DEVOLUCION IVA 0.00

IRBPNR 0.00

PROPINA 0.m

VALOR TOTAL 1.m

FoÍna & pago Valor

01 . SIi¡ UTIUIACION OEL §SIEI'A FII{ANCIERO 1.O

VALOR TOTAL SIN SUBSIOIO

AHORRO POR SUBSIDIO:
(lnclule IVA cuando conesponda)



NO

P.q ie-

TIENE LOGO

1
R.u.c.: 1793040012001

FACTURA

No. 002-103-002417484

NÚMERo DE AUToRIzAcIÓN

04032025O1 1 793040012001 2m2103002,11 7,1841 236987,f 10

FECHA Y HORA DE
AUToRIzAcIÓN:

AMBIENTE:

EMISIÓN:

CLAVE DE ACCESO

04/03/2025 08:57:38

PRODUCCIÓN

NORMAL

ESIONARIA SANTO DOMINGO CRSD 5.4.

CONCESIONARIA SANTO DOMINGO CRSO S.A.

Direcclón qUlTO, AvE 12 DE OCTUBRE N26-97 ABMHAM
Marlz; LINCOLN, FRENTE AL CLUB DE LA UNION. TORRE

1¡192 7 LA FLORESTA 702

SANTO DOMIi¡GO OE LOS TSACHILAS VIA QUEVEDOutrecc¡on sJN KM. 14
Sucu¡sal:

OBLIGADO A LLEVAR CONTABILIOAD SI

Agente de Retencion Resolucion No. fiXnmo

Social/ Nombres y Apellidos: RAUL CHANDI

1709888539

OllOUzOzí Placa / Maüfcula:

AV. PRINCIPAL S/N KII 61.6 VIA GUAYAQUIL EUCAY

SUBÍOTAL NO OBJETO DE IVA

SUBTOTAL EXENTO DE IVA

lnformación Ad¡cimal

Cqreo:

Tdéfom:

oüEcdúr:

09833202E0

AV. PRI¡ICIPAL S/N KM 61.6 VIA GUAYA(UIL BUCAY

Foma de pago vah
01 . Slf{ UnUZACIOtt OEL SlSTEMA Fll{AtlClERO 1.OO

TOTAL SIN gJBSIDIO

POR SUBSIDIO:
(lnduye lvA cuándo cor¡esponda)



5ft[,.,,, b,
P'

NO TIENE LOGO

CONCESIONARIA NORTE CONORTE S.A.

CONORTE S.A. - E/P Daule

Dirección AV. Conslitr.tim 100 Av Juan Tanca Marengo Edil.

MaüZ: ExedftirJe Center Ol. 107

D¡rección Via T Las Marsvilbs f\¡n 1 1.6 Abcisa 1 1+M2 s/N

Sucursál:

CorüibuyenteEspec¡al 3S3

OBLIGADO A LLEVAR CONTABIUDAD SI

R.U.C.: 0991503331001

FACTURA

No. 008.153.003649605

Nt¡MERO DE AUTORIZACIÓN

0503202501 0991 503331 001 20081 530036496051 236987418

FECHA Y HORA DE
AUTORIZACIÓN:

AMBIENTE:

EMISIÓN:

CLAVE OE ACCESO

05/0U2025 18:09:47

PRODUCCIÓN

NORMAL

Razón Soclal / Nombres y Ap€llidos: RAUL CHANDI

ldentlflcación 17@888539

Fecha 05OU2025 Ptaca / Mañcda:

Dfecclon: AV. PRINCIPAL S/¡¿ KM61.6VlA GUAYAQUIL BUCAY

Gufa

Cod.
Princip6l

cod.
Auxilbr Cantdad Descripción Detafle Adh¡onal

ftecio Lhhário
Subsid¡o

Precio s¡n
Subs¡dlo

Descr,lento
Prec¡o Total

1 'r.u) CATEGORIA 1 1.m 0.m 0.00 0.m Lm

SUBTOTAL O% 1.m

SUBTOTAL NO OBJETO DE IVA 0.m

SUBTOTAL EXENTO OE IVA 0.@

SUBTOTAL SIN IMPUESTOS 1.m

TOTAL DESCUEHTO 0.@

rcE 0.00

TOTAL DEVOLUCION IVA 0.00

IRBPNR 0,00

PROPINA 0.00

VALOR TOTAL 1.00

lnformación Adh¡onal

GRAN CO¡{TRET,IYEI{IE:

Form€ d,e pago vakr

01 . SIN UTIUZACIOOI DEL SISTEMA FIfi¡AI{CIERO l.m

TOTAL SIN SUBS¡DIO

POR SU&SIDloi
lvA cuarÉo conesponda)

NAC.AGCOGEC22{fiIx}78BM



NO TIENE LOGO

! l(*.¿p a

CONCESIONARIA NORTE CONORTE S.A.

CONORTE S.A. - E/P Chir¿eria

Direcdón AV. Cons0'uJcion 1m Av Juan Tarc6 Maiengo Edil.

i/ht¡iz: Erectdve Center Of. 407

D¡rección Guayaquil- Nobol f.m 32.5 Ay. Princ¡palS/N

Sucursal:

ContribuyenleEspecial 393

OBLIGADO A LLEVAR CONTABILIDAD SI

6
R.U,C.: 0991503331001

FACTURA

No. m2.1 54.m0e1793,1

Nt]MERO DE AUTORIZACIÓN

0603202501 0991 503331 ml 20021 5400621 7934123698741 1

FECHA Y HORA DE
AUTORIZACIÓN:

AMEIENTE:

EMISIÓN:

CLAVE DE ACCESO

06/0U2025 16:03:07

PRODUCCIÓN

NORMAL

Social/NombresyApellilos: RAUL CHANDI

echa OG/0Y2025 Placa / Maülcul6:

AV. PRINCIPAL S'N I(M 6T.6 VIA GUAYAQUIL BUCAY

SUBTOÍAL NO OBJETO OE IVA

lnfoÍntrión Mcional

Forma de p69o valor

OI . SIN UTILIZACIOT{ OEL SISIEMA FINAI{CIERO 1.m

TOTAL SIN SUBSIDIO O.OO

0.mAHORRO POR SUBSIDIO:
(lncluye IVA cuando caresponda)

Gufa

Cod.
PrirE¡p¿l

cod.
Auúliar

Canlidad D€6crlpción Detale Adh¡onal Subsidio
Pracio sin
Subs*fo Desd¡er|lo

Precio Total

1 1.m CATEGORIA 1 0.ü)l 0.00 0.m 1.@

SUBTOTAL O% t.m

I 
GRAN CO¡flRlBt YEf{fE: MCAGCOGEC22{IÍm?B&M I

0.00

SUBTOTAL EXENfO DE IVA 0.00

SUBTOTAL SIN IMPUESTOS 1.00

IRBPNR o.00

PROPINA o.00

VALOR TOTAL 1.ml



Q."t{1)

NO TIENE LOGO

CONCESIONARIA NORTE CONORTE S.A.

CONORTE S.A. - E/P Cadena

DifeCC¡ón AV. Constitucion lm Av luan Tanca MarBngo Edtr,

fr/htriZ: Erecutivo center Of. 407

Dlrección Nobol . La Cadena Km 73

Sucursal:

ConrlHryenteEspeclal 393

OBLIGADO A LLEVAR CONTABILIDAD SI

R.u.C.: 0991503331001

FACTURA

No. m4-153.m3919403

NI]MERO DE AUTORIZACION

06032025010991 503331 m1 20041 53@391 94031 236987¡t'l 1

FECHA Y HORA DE
AUTORIZACIÓN:

AMBIENTE:

EMISIÓN:

CLAVE DE ACCESO

0d032O25 19:17:25

PRODUCCIÓN

NORMAL

Social / Nombres y Apellldos: RAUL CHANDI

'1709888539

06/03/2025 Phca / MaEfcula:

AV. PRIT{CIPAL S/N I(M 61.6 VIA GUAYAQUIL BLICAY

SUBTOTAL EXEI{TO DE IVA

lnfofmac¡ón Micional

GRAN GO¡TRIBUYEI,ITE:

Foma de pago VBk

01 . §fC UÍILIZACEN DEL SISTEMA FINANCIERO 1.tx,

TOTAL SIN SIJBSIDO O,OO

PoR SUBSlDloi o'0o

(lnciuye IVA o¡ando coÍespond8)

NAC-AC.COGEC22-Ixxtro786{tl



g p f11*t> F=;,n

NO TIENE LOGO

CONORTE S.A. - E/P PAN

Direcc¡on AV. Confi[¡c¡on lOO Av Juan Tanca Marengo Edl,
lr/latriz: Exocutive Conter Of. 407

Dirección Vb ElPan Km 1o Abcisa 1(k930 9N

Sucursal:

Contñbu)EnteEspecial 393

OBLIGADO A LLEVAR COI,ITABILIDAD 5l

R.u.C,: 0991503331001

FACTURA

No. 007-153.m2510244

NI]MERO DE AUTORIZACION

07032025()10991 503331 m1 20071 5300251 02441 236987¡t1 Z

FECHA Y HORA OE
AUTORIZACIÓN:

AMBIENTE:

EMISIÓN:

CLAVE DE ACCESO

07/032025 20:40:03

PROOUCCIÓN

NORMAL

Social/ Nombres y Apelliros: RAUL CHANDI

1709888539

O7tu312O25 Placa / Maúfcuh:

AV. PRINCIPAL S'N XM 51.6 VIA GUAYAQUIL BTrcAY

SUBTOTAL NO OBJETO DE IVA

SUBTOTAL EXENTO DE IVA

lnfoffnác¡ón Adíc¡onal

Forr¡a de pago vabr

01 . stN ufrlrzAcrolr DEL slstEMA FrNANcrERo 1.S

TOTAL SIN S{JBSIDIO

POR SUBSIDIO:
IVA q¡ando cürcspoflda)

Cod.
Auxiliar

Canüdad



NO TIENE LOGO

1 Ü"''n ?"qt e

CONCESIONARIA NORTE CONORTE S.A.

CONORTE S.A. - E/P Cadena

Dirección AV. Congiu¡cim lm AvJum Tanca Marengo Eúf.
Matriz: Exec¡.ii',le Csnt€r Ol. 407

Dkecclón Nobol - L6 Cadená Km 73

Sucu¡sal:

ConúlhryenteEspeclal 393

OBLIGADO A LLEVAR CONTABILIDAD SI

E

R.u.C.: 0991503331001

FACTURA

No. 004-153-003921188

NÚMERO DE AUTORIZACIÓN

0700202$10991 503331m120041 53m3921 1881 2369E7¡119

FECHA Y HORA DE
AUTORIZACIÓN:

AMBIENTE:

EMISIÓN:

CLAVE DE ACCESO

07/03/2025 18:0O:16

PRODUCCION

NORMAL

Razón Social/ Nombres y Apellldos: RAUL CHANOI

ldentmcaclón 1700888539

Fecha O1nAm25 Placa / Matrfcula:

Direcdon: AV. PRINCIPAL 9N KM 61.6 vlA GUAYAQUIL BUCAY

Gufa

Cod.
Priric¡pEl

cod.
Auxil¡ar

Canl¡dad Dscripción ma[e Addofld Pr€cb Unitario
SubsUio

Préclo s¡n
Subsirl¡o

Descueflto
Precio Tolal

,| 1.m CATEGORIA 1 1.m 0.(x) 0.m 0.00 1.00

SUBTOTAL O% I,0()

I cp¡¡ corrmguvtrre, tlc-¡ccocec¿¿¡ooooraau I SUBTOTAL NO OBJETO DE IVA 0.00

SUBTOTAL EXENTO DE IVA 0.00

SUBTOTAL SIN N/IPUESTOS 1.m

TOTAL DESCUEf{TO o.oo

tcE 0.00

TOTAL DEVOLUCION IVA 0.00

IRBPNR 0.00

PROPINA 0.00

VALOR TOTAL 1.00

Forma de pago V6lor

01 . SII{ UfILIZACIOI¡ OEL gSTEMA FINANCIERO 1,m

VALOR TOTAL SIN SIJBSIDIO

POR SUBSIDIO:
(lnduye IVA cuando crresponda)



aa,,.,., P"ore (-tO

NO TIENE LOGO
R.u.C.: 0991503331001

FACTURA

No. 008-153-003652760'

NI]MERO DE AUTORIZACIÓN

070320250r 0991 sGt331 (x)t ar08r 530036527601 23698741 0

FECHA Y HORA DE
AUTORIZACIÓN:

AMEIENTE:

EMISIÓN:

CLAVE DE ACCESO

07/03/2025 08:03:01

PRODUCCIÓN

NOR]''AL

CONCESIONARIA NORTE CONORTE

CONORTE S.A. - EIP Dau|e

D¡reCC¡on AV. Con$itrjoñ 1m Av Juan Tanca Marügo Edl.
Mstriz: Ereo¡live Conter Of. ,107

Via T Las Mar8vllas tun 11.6 Abcisa 1 1+622 S/Nutrecclon
Sucursal:

ContibuyEnteEsp€cial 393

OBLIGADO A LLEVAR CONTABILIDAD SI

Razón Socjal/ NomEes y Apell¡dos: RAUL CHANDI

ldentiñcsción 17rx1888539

Feche O7l03t2o25 Placa / iratrtcula:

Dlrecclon: Av. PR|I¿CIPAL 9N Kil61.6VlA GUAYAQUIL BUCAY

Cod.
Princ¡pal

cod.
AuxdiEr

Camirad Descri¡c¡ón Detafie Adiional Precb Unit¡rio Sub6irio Precio s¡n
Subsidio

DésEueñto ftec¡o Total

1 1.m CATEGORIA 1 1.m 0.m 0.00 0.00 '1.@

SUBTOTAL O% 1.00

I 
cRAN coNTRrsuyExrE: t.tlc.AccocEc22.tn@roeM I

SUBTOTAL NO OBJETO DE IVA 0.00

I or - slt{ uftltzActoN oEt- stsrEMA Frt¡Ar{cr€Ro I r.m Ittt

SUBTOTAL EXEMTO OE IVA 0.00

SUBTOTAL SIN IMPUESTOS 1.m

TOTAL DESCUENIO o.m

tcE 0.m

TOTAL DE\IOLUCION IVA o.m

IRBPNR 0.m

PROPINA 0.m

VALOR TOTAL 1.m

TOTAL SIñ¡ SIJBSIDIO

AHORRO POR SUBSIDIO:
(lrEluye IVA cuEndo conespondá)



NO TIENE LOGO

1l'lt' Y'ri U

CONCESIONARIA NORTE CONORTE S.A.

CONORTE S.A. - E/F Daule

DireCC¡ón AV. Cons¡ttcim lmAvJuan Tartra iiarengo Edif,

Malr¡z: Exeq¡live cerner Of. 407

Direcclón Vh T Las Maravillas Km 1 1.6 Ahcisá 11 +622 S/N

Sucursal:

ConEituy€nteEsp€c¡al 393

OBLIGADO A LLEVAR CONTABILIDAD SI

rl

R.u.C.: 0991503331001

FACTURA

No. 008-152-003686177 .

NÚMERo DE AUToRIZACION

07032025010991 503331@1 20081 52@36861 771 23698741 I

FECHA Y HORA DE
AUTORIZACIÓN:

AMBIENTE:

EMISIÓN:

CLAVE DE ACCESO

07/03/2025 16:09:23

PRODUCCIÓN

NORf''AL

Razon Social/ Nombres y Apellilos: RAUL CHANDI

ldentlflcsclón 170988853ft

Fecha O7to3t2025 placa / Matflcula:

Direccion: AV. PRINCIPAL 9N l(M 61.6 VIA GUAYAQUIL BUCAY

Gula

cod.
Princlpal

cod.
Auxtriar

Canftad Descripción Detalle Adlcional
Prerh th¡brio

Subsirio Precio sin
Subsidio

De6qlerÍo
Precio Totd

1 1.m CATEGORIA 1 1.m o.m 0,00 o.m r.00

SUBTOTAL O% 1.(x,

I 
cnm cotrnrouvrrrE: trec.AccocEc22{Dcxnlseu I

SUBTOTAL NO OBJETO DE IVA 0.m

I ot - st¡ unuzlcpr¡ oEL stsrEtttA Ftt'talctEno I r .m I

SUBTOTAL EXENTO DE IVA 0.00

SUBTOTAL SIN IMPUESTOS 1.@

TOTAL DESCUENTO o.oo

tcE 0.00

TOTAL DEVOLUCION IVA 0.m

IRBPNR 0.00

PROPINA o.m

VALOR TOTAL 1.00

VALOR TOTAL SIN SUBSIOIO

PoR SUBSIDIO: O m
(lnduye IVA Hrantu cdresponda)



NO TIENE LOGO

CONCESIONARIA NORTE CONORTE S.A.

CONORTE S,A. . E/P PAN

Direcc¡ón Av. constituc¡m lm Av Juan Tsnca Marengo EdT.

MAtdZ: Executive Center Of. ,107

Direccion Vra alPan l(Jn 10 Abcba 10+930 9N

Sucursal:

ConribuyenteEspecial 393

OBLIGADO A LLEVAR CONTAEILIDAD SI

\Z
R.U.c.: 0991503331001

FACTURA

No. 007-t 55-023472933

NÚMERo DE AUToRIZACIÓN

07O32025010991 503331m1 20071 550234729331236S87¡11 2

FECHA Y HORA DE
AUTORIZACIÓN:

AMBIENTE:

EMISIÓN:

CLAVE DE ACCESO

07O3/2025 09:02:35

PRODUCCION

NORMAL

Razon Soctrl/ I\bmb.es y Apell¡dos: RAUL CHANDI

ldentmcáción 1709888539 ,
Fecha 07/03/2025 

/ 
Plu"u/ Matrfcula:

Direccion: AV. PRINCIPAL S/N KM 6r.6 VIA GUAYAQUIL BIrcAY

Cod.
Princ¡pal

Cod.
Audiar Canlidad DescripcJón 0et6[e Adhioml ftec¡o Unifio Subsiri) Precb sh

Subsidio Descueftro
Pr€clo Total

1 1.O CATE@RIA 1 1.5(t 0.00 o.m o.m 1.50

SUBTOTAL 096 1.50

I cnex comazuveanr: NAc,qccocEca2{o(m7o&M I
SUBTOfAL NO OBJETO DE IVA 0.m

SUBTOTAL EXENTO DE IVA 0.00

SUBTOTAL SItiI IMPUESTOS 1,50

TOTAL DESCUENTO 0.m

rcE 0.00

TOTAL DEVOLI.JCION IVA 0.00

IRBPNR 0,00

PROPINA 0.m

VALOR TOTAL 1,50

TOTAL SIN SUBSIDIO O.OO

POR SUESIDIO: o m
(hcluye MA dl8ndo corosponda)



( r)l;'rur

R.u.C.: 0991503331001

FACTURA

No. ooll-151-003327563 /

NIlMERO DE AUTORIZACIÓN

07032025010991 503331 qrl 20041 51 0033275631 23698741'l

NO TIENE LOGO

CONCESIONARIA NORTE CONORTE

CONORTE S.A. - E/P Cadena

Dirección
Matriz:

Direcc¡on
Sucurs6l:

AV, Consl¡tucion 100 Av Juan Tarica Marengo Edif.
Erecutive ceftef ol. {07

Nobol - Ls Cadena Km 73

ConfibuyenteEspecial 393

OBLIGADO A LLEVAR CONTABILIDAO SI

Razon soc¡al/ Nombfes y Apell¡dos: RAUL CHANDI

Eentncáclón 170988s539

F6cha O7¡O312O25 Placa / iratrfcula:

Dlrecclon: AV. PRINCIPAL SrN XM 61.6 VIA GUAYAQUIL BUCAY

Gufa

Cod.
Principsl

cod.
Auxilisr

Caritidád Descrixion Delale Mbional Prcclo Unilario
Subsirio Prec¡o sin

Subsillo DGscueflto
Pfsc¡o fdd

1 1.m CATEGORIA I 1.(D 0.00 0.00 0.@ 1.00

lnfümadón Adiclonal SUBTOTAL O% 1.00

I 
GRAN courRrolryEñrE. t'tacAccocEc2a.tno@rseM I

SUBTOTAT NO OBJETO DE IVA 0.m

lor . stN rrftuz^croN DEL stsfEMA FrñAt{crERo I r.m Ittt

SUBTOTAL EXENÍO DE MA o.(n

SUBTOTAL SIN IMPUESTOS 1.m

TOTAL DESCUENTO 0.m

lcE o.m

TOTAL DEVOLUCION IVA o.m

IRBPNR 0.00

PROPINA 0,00

VALOR TOTAL 1.00

VALOR ÍOTAL SIN SUBSIDIO

AHORRO POR SUESIDIO:
(lrEluy€ lvA qrando cmesponda)



NO TIENE LOGO
R.u.C.: 0991503331001

FACTURA

No. 006-155-003298101

NÚMERO DE AUTORIZACIÓN

07032025010991 503331m1 20061 55m3298101 1236987,115

CONORTE S.A. - E/P Yaguachi

Dirección AV. Con§¡t¡c¡on lm Av Juan T¿nc6 Msrengo Edf.
Maü¡z: Ereolüve Center Of. 407

D¡rección Guayoquil . Jujan Km 11 .15 Av Principal S/N

Sucursal:

ContrihryenteEspecial 393

OBLIGADO A LLEVAR CONTABILIDAD SI

Sodal/ Nornbres y Apellidos: RAUL CHANDI

AV. PRINCIPAI- S'N Ki' 61,6 VIA GUAYAQUIL BUCAY

lnlormc¡on Adic¡onal

GRAN CONTRIBUYENTE:

Forma de pago válor

01 - sN urlrzAcroN oEL stsrEMA F {ANC|ERO Lm

VALOR TOTAL SIN SUBSIDIO O,OO

AHORRO POR SUBSIDIO: o'm
(lncluye IVA cuando coÍesponda)

NORTE CONORTE S.A.



NO TIENE LOGO

1l'filt'tt e@?eqt

GOBIERNO AUTONOMO OESCENTRALIZADO DE LA
PROVINCIA DE PICHINCHA

Direcc¡ón MANUEL LARREA N13-45, Ouilo, Ecuador

Matriz.

Dirección
Sucursal:

OBLIGADO A LLEVAR CONTABILIDAD

R.u.c.: 1760003330001

FACTURA

No. 008-600-004984712'

NÚMERo DE AUToRIzAcIÓN

1 003202501 1 76000333000r 20086000049847 1 2 1 23698741 I

FECHA Y HORA DE
eutoRlz¡ctó¡r:

AMBIENTE:

Etr¡lstó¡¡:

CI-AVE DE ACCESO

10/03/2025 16:38:01

PRoDUccróN

NORMAL

il]illl|Iffitiititii]1iititi$iitillllllliiillllillllllillllllllilllflillliflll
100320250117600033300012008600004984712]236987418

Social / Nombres y Apellidos: RAUL CHADI

1709888539

,o,or,rors / Placa / Matricuta: Guia

Cod.
Principal

Cod.
Auxiliar

Canlidad Descripción Detalle Adicional
Prec¡o unitario

Subsidro
Prec¡o s¡n
Subs¡d¡o

Descuenlo
Prec¡o Total

1 100 Calegor¡a 'l 1.00 0.00 0.00 0.00 1.00

I 01 - stN ullrzAcroN DEL stsrEMA FTNANctERo I '1.00 
|

SUBTOTAL O% 1.00

SUBTOTAL NO OBJETO DE IVA 0.00

SUBTOTAL EXENTO OE IVA 0.00

SUBTOTAL SIN IMPUESTOS 1.00

TOTAL DESCUENTO 0.00

rcE 0.00

TOTAL DEVOLUCION IVA 0.00

IRBPNR 0,00

PROPINA 0.00

VALOR TOTAL 1.00

VALOR TOTAL SIN SUBSIDIO O.OO

AHORRO POR SUBSIDIO: 0 00

(lncluye IVA cuando corresponda)



rc/h,,," PnWe @
NO TIENE LOGO

GOBIERNO AUTONOMO OESCENTRALIZADO PROVINCIAL
SANTO DOMINGO DE LOS TSACHILAS

GOBIERNO AUTONOI\¡O OESCENTRALIZADO PROVINCIAL
SANTO DOMINGO DE LOS TSACHILAS

Dirección I\TONSENOR ElVlLlO LORENZO STHELE Y AV

lvlatriz: ESMERALDAS

KM 12 VIA OUITOutfeccton
Sucursal:

Contr¡buyenle Especial 162

OBLIGADO A LLEVAR CONTABILIDAD SI

R.u.c.: 1768139620001

FACTURA

No. 004-025-006701925

NúMERo o¡ nutoRrzectóN

1 003202501 1 7681 39620001 2004025006701 92506701 9251 0

FECHA Y HORA DE
nutoRtzecró¡l:

AMBIENTE:

e¡¡rsrór.r:

CLAVE OE ACCESO

1010312025 13:03:07

PRoDUcctóN

NORMAL

ll]ilililrilil[il[fl ililrilHtilffiflHIililtililffi fl u[ilililtilililililtfl ilffi
r003202501 176813962000120040250067019250670I92510

Social/ Nombres y Apellidos: CHANDI RAUL

ldentificación 1709888539

Fecha 1OlO3l2O25 Placa / Matrícuta:

Direccion: S/D

Gula

Cod.
Pínc¡pal

Cod.
Auxil¡ar

Cantidad Descripcrón Detalle Adic¡onal
Precio Un¡tario

Subs¡dio
Prgc¡o sin
Subsidio

Descuento
Procio Total

1 1 1.00
Estac¡on de Peaje Santo
Domlngo

1.00 0.00 0,00 0.00 1.00

J01 - srN uTtL,zAcroN DEL stsrEMA FTNANCTERO | 100 |

SUBTOTAL OOIO 1.00

SUBTOTAL NO OBJETO OE IVA 0.00

SUBTOTAL EXENTO DE IVA 0.00

SUBTOTAL SIN IMPUESTOS 1.00

TOTAL OESCUENTO 0.00

tcE 0.00

TOTAL DEVOLUCION IVA 0.00

IRBPNR 0.00

PROPINA 0.00

VALOR TOTAL

VALOR TOTAL SIN SUBSIDIO O.OO

AHORRO PoR SUBslDlor o.oo

(lncluye IVA cuando conesponda)



' Al,rrrgnlc^rirín @

YE¡YT¡ OE CO¡II,OAS YBEEIDAS EIl, RESIAURA,I,IES

DIRECC.: KM. 23 VtA QUEVE0O S/N. Y MARAEN
DERE1HO // TELEFONO: 0988 t43 939

SA¡VrO DOMTflGO -

q }lqf zo

C/ienle:¡ (¡ c!Onny Ch¿¡^J;

D¡recc:l 0,,, to
RUüa:1 11 C gEE 851q G Remisón

Le "¡th
J 

"C 
ü n¿l,.,¡< (

) /,/*'«ad:_-_-t--'

n"oo,.oo,.oo 0077182

" 
r,r.¡ez rr¡¡r^c"( ) rt|ANA MONZEttF{ArH /RLrll l7o¿t1l l644001 a(Jf 1355

DEL007640l Ai- 1077¿00 ÉEclta oE caoucroAo 22 / AOOSfO / 2026

ffi

R.U.C.: 1708414998001



^ 
l" +-/)li*nnl, #2.

flAuto¡izad¡
rrf,pREr|TA GT TE BERG: AilDRÉS FABTAX VEUz AGUMR ArrL $ñ¡.1¡¡¡{.¡fuC flÍUt¡¡g001

Fecha de Auti 06 de Noviombft d¿1202¡ / techa de Cad: 06 da tlovlenb{e del 2025
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'*u' tlog g I B s3 q l"*^o¿t-03 -zozs

DESCRIPCIO

Cost;//<i o,-.rado-



NO T¡ENE LOGO
R.u.C.: 1291791485001

FACTURA

No. 001-100{0000O¡t52

NÚMERo DE AUToRIZACIÓN

0508202501 1 291 791485012m1 I(XXXXXXX)¡|s25508331 21 I

BOLONCENTEREC S.A.S.

BOLON CENTER EC

Dirección Cane: JUNE GUZMAN lntcrscccioñ: DECIMA PRIMERA

Matriz:

Dirección Ca{c: JU E GUZMAN lnlersccci : DECIMA PRIMERA

Sucursal:

OBLIGADO A LLEVAR CONTABILIDAD

CONTRIBUYENTE REGIMEN RIMPE

Social / Nombres y Apellilos: cHANrx cEñrTEilo RAUL GlovaNNY

1709888539

oslúmzs /' placa / Maúfcula:

QUITO

SUBTOTAL NO OBJETO DE IVAEmaI:

lnfomación Adhlonal

qlor¿¡úry.cg|le¡o1?lPhdn¿l.corn

Foma de pago Valor

01 - stit uTtLtzÁctor{ DEL srsTEMA F[,rAr,rcrERo 1a.(x)

VALOR TOTAL SIN SUBSIDIO

POR SUBSIDIO:
(lncluye lvA oJsndo coÍesfrüa)



NO TIENE LOGO

JIMENEZ SALAZAR ANGEL SEGUNDO

JIMENEZ SALAZAR ANGEL SEGUNDO

Direcclón GUAYAS / GUAYAQUIL, NUEVE DE OCTUBRE / JUNIN

Matriz; 0627 Y ESCOBEDO BOYACA

., GUAYAS /GUAYAOUIT / NUEVE OE OCTUBRE / JUNIN

llltrtrll 062r Y EscoBEDoBoYAcA

OBLIGADO A LLEVAR CONTABILIOAD

R.u.c.: 0926260209001

FACTURA

No. 001-oo1-moü)2ooz 
/-

NI]MERO DE AUTORIZACION

050320250r (x)262602@m1 Ax)lml 0000020026252 1 9291 3

Soc¡al/ Nombres y Apellidos: Radl ch€nd¡ centem

1709@8539

ün3tmzs / Placa / Matfcula:

Quto

SUBTOTAL NO OB.'ETO DE IVA

lnfom€ción Ad¡c¡onal

De$r$c¡dt: DOCUMEI{TO OE VEÚTA

Form6 de pago valcr

20 . OTROS CON UTIUZACION DEL SISTEMA
FIl{Af{CIERO

11.5()

VALOR ÍOTAL SIN SUASIDIO

AHORRO POR SUBSIDIO:
(lrEluye IVA cuarido cor€sponda)

Gufa

Cod.
Princip€l

cod.
Aux¡liar

;;l Descripción Deta[e Adic¡onal
Precb unirario

Subsirio
Precio sin
Subs¡dio

Descuento
Preio TotEl

m m l.m AVOCADO TOAST Ef.I 0.m 0.00 0.00

[-f'] ¡tit¡ 1.00 IUGO NATURAL 2.00 0,00 0.00 0.00 2,m

SUBTOTAL T5% 10.@

SUBTOTAL 59É o.m

SUETOTAL O% 0.m

0.00

SUEÍOfAL EXENTO DE IVA I.ft]t

SUBTOTAL SIN IMPUESTOS 10.00

TOTAL DESCUENTO 0.00

tcE 0.00

r--T;t- tool

0.m

PROP¡NA - --ml
VALOR TOTAL 11.50



NO TIENE LOGO

6 t|{- Al,,^n
R.U.C.: 0911566487001

FACTURA

No. 002-001 -00001 971 0

NI]MERO DE AUTORIZACIÓN

0603202so10s1 1 566487001 2002@100001 9710654033371 1

FECHA Y HORA DE
AUTORIZACIÓN:

AMBIENTE:

EMISIÓN:

CLAVE DE ACCESO

06/0U2025 07:43:03

PRODUCCIÓN

NORMAL

il]ililffi ffi ilrilillflililillillrillllt
060320250109r1556¡t8700t2002001U)00t97106540333711

ALGEL POLIVIO

TENEZHAÑAY SIMBAÑA ALGEL POLIVIO

D¡rccción PADRE SOLANO 309Y ESCOBEOO - BOYACA

Matriz:

Dirección PADRE SOLANO 309 Y ESCOBEDO - BOYACA

Sucursal:

OBLIGADO A LLEVAR CONTABILIDAD NO

Razón Soclal / Nombres y APellidos: Geovamy Raul chandicenl€no

ldentlflcáción 1709888539

Fecha C6na2o25 "' Placa / MaúfcLl6:

Direccion: out!
Gufa

cod.
Princ¡pal

cod.
AurI¡r

Cantidad DescrFc¡ón Detale Adhional
hec¡o Un¡táfb

Sub6ilio
Prec¡o s¡n
Subs¡dio

Descuemo
Prec¡o Tot8l

AI AI 1.m a¡rEnteión \
I

12.m 0.m 0.00 o.m 12.m

lnfomadón Adicional
SUBTOTAL T 5% 0.00

Descripc¡ón: AXrl|olll¡cbn SUBTOTAL 5% 0.m

l*'ffIE;ocorunuaclolt 
oeL ss¡eur I ta* 

|

SUBTOTAL O% 12.m

SUBTOTAL NO OBJETO DE IVA 0.m

SUBTOÍAL EXENTO DE IVA 0.m

\e
SUBTOTAL SIN¡ MPUESTOS 12.00

TOTAL DESCUENTO o.m

tcE 0.00

tvA 15% 0.00

IVA 596 o.«)

TOTAL DEVOLUCION IVA 0.00

IRBPt'lR 0.00

PROPINA 0.00

VALOR TOTAL r 2.00

TOTAL SIN SUBSIDIO

FOR SUBSIDIO:
(lncluye wA cuando conesponda)



6S,".,¿o \ tu*-rrfr,^ lC-,

NO TIENE LOGO

JIMBO INTRIAGO DIANA CAROLINA

LA DOLCE VITA

Direccion AV. MALECON, MALECON ESCENICO N. t6
Matrlz:

D¡rección AV. MALECON, MALECON ESCENTCO N. 16

Sucursal:

OBLIGADO A LLEVAR CONTABILIDAD

CONTRIBUYENTE REGIMEN RIMPE

R.u.C.: 1721709143001

FACTURA

No. 002-002-000003613

NÚMERo DE AUToRIZACION

0603202501 1 721 7091 ¡l3m1 2002tD20«m361 300O00721 1

FECHA Y HORA DE
AUfoRtzActóN:

AMBIENTE:

EMISIÓN:

CLAVE DE ACCESO

0d0U2025 15:37:59

PRODUCCION

NORMAL

Social/ Nornbres y APe[k os: RAUL CHANDI

1709888539

06/03/2025 Placa / Marlcula: Gufa

cod,
Principal

cod.
Auril¡ar

cand&d Descripción Detalle Adblonsl
Pr€cb Unitado

Subsir¡o
ft6cb sin
Subsidio

Descue o
Pfocio fotal

lbgo4u9O0
ldntss¡«zl

8t2cM
1.m CONCHAS ASAOAS 12.00 o.m 0,00 o.m 12.m

lbgysj2lsb
pl^ zmecc

eyk¡48
t.m BEBIDA f{ATURAL '1.00 0,m 0.m o.m l.m

SUBTOTAL O% 13.00

I 
a^r, gtov¿mr.@rlt€nol 7@húr¡rtt¡o.n 

I

I cñrtLryel e nagkrEr| nrrPf , I

l*ur-oo***.onu,, t¡ramt I

SUBTOTAL NO OBJETO OE IVA 0.m

SUBTOTAL EXENTO DE IVA 0.00

SUBTOTAL SIN IMPUESTOS 13.00

TOTAL DESCUEI{TO 0.m

tcE 0.00

TOTAL DEVOLIrcPN NA 0.00

IRBPNR 0.00

PROPINA 0.00

VALOR TOTAL 13.00

Forrna de pago Vaklr

OI . SIN UTILIZACION O€L SISTEMA FINANCIERO r3.m

TOÍAL SIN SUBSIDIO

FOR SUBSIDIO:
lvA cuando coÍesponda)



I (20

NO T¡ENE LOGO

GAVILANEZ ROSAOO SALVADOR JAVIER

PARRILTAOA LA ESQUINA DE GUSO 2

D¡recc¡ón Av. 113 s/N
Maúiz:

AV. 113 S/Nutfectron
Sucursal:

OBLIGADO A LLEVAR CONTABILIDAD NO

R.U.C,: 0925424301001

FACTURA

No. 001-0O3-0m00&128

NIlMERO DE AUTORIZACIÓN

0703202501 G'25424 301 001 2001003000m8328100E84o/t1 2

FECHA Y HORA DE
AUTORIZACIÓN:

AMBIENTE:

EMISIÓN:

CLAVE DE ACCESO

07 lO3lN25 22:22:47

PRODUCCIÓN

NORMAL

social/ Nombfes y Apellido§ RAUL CHANDICENÍENO

1709888539

O1n!12O25/ Placa / Matrlcula:

OUITO

calÍlcácbñ An6aandr

DlrEcclm:

fclelono:

E na¡l:

lnfdmáción Adicional

19235?

ourfo

080!t!út 9999

giovanry,.ctnt€no47@hoinrt¡.com

Fqma de pago Valor

01 - stN ut¡t-rzAclot{ DEL s¡srErúa Ft¡¿At{ctERo t2.m

TOTAL SIN SUBSIDIO O.OO

PoR sUBSlDlor o m
(lnsluye IVA cuando corr€6Fnda)



{ f(^..o t An<W\

NO TIENE LOGO

8
R,u,C.: 1721709143001

FACTURA

No. 002-002{00003619

NI]MERO DE AUTORIZACION

070820250r r 721 70S',r43@1 2002002000@3619000000721 7

FECHA Y HORA DE
AUTORIZACIÓN:

AMBIENTE:

EMISIÓN:

CLAVE OE ACCESO

@l@12O2518:54:1?

PRODUCCIÓN

NORITIAL

JIMBO INTRIAGO DIANA CAROLINA

LA DOLCE VITA

D¡rección AV. MALECON, fvlA¡-ECON ESCENICO N. 16

Matiz:

D¡rección AV. MALECON, MALECON ESCENTCO N. 16

Sucursal:

OBLIGADO A LLEVAR CONTABILIDAD

CONTRIBUYENTE REGIMEN RIMPE

Social / Nombres y APelidos: RAUL CHANDI

SUBTOÍAL NO OBJETO DE IVA

lnlomación Adic¡onal

OtEct rl:

Emal;

contlüryeñe RÉgheo RIMPE :

t{umero Cámcrdor ArEs6nrl;

QUrfo

giovanny.€ÉnEÍo47 @húÍol.corn

11801

Forrna de págo Vab

OI . SI UNLEACION OEL SISTEMA FINANCIERO t 2,q,

TOTAL SIN STJBSIDIO O.OO

POR SUBSIDIO:
(lncluyE IVA dlando conesponda)



NO TIENE LOGO
R.U.c.: 0925424301001

FACTURA

No. 001-003-00(m8339

NI]MERO DE AUTORIZACIÓN

0803202501 0S25424301 m1 2001@300000833985766971 19

PARRILLADA LA ESQUINA OE GUSO 2

Dlreccirn AV. 1r3 S/N

Matriz:

av. 113 S/N
L,lrecclon
Sucürsal:

OBLIGADO A LLEVAR CONTABILIDAD NO

Soc¡al/ Nombres y Apellldos: RAUL CHANDI CENTENo

1709888539

08/03/2025 Placa / Matrfcula:

qulTo

SUBTOÍAL NO OBJETO DE IVA

SUBTOTAL EXENTO DE IVA

lnformación Micional

Cágñcacldl Anesánd:

DteEclúr:

Tolelbrlo

Emal:

r82357

QUITO

G998S9S€99

glovanny.c€ñteno.l7@homEn.coan

Formá & pago Vahr

01 . SIN UIILIZACION DEL SISTEMA FINANCIERO 12,@

TOTAL SIN SUBSIDIO O.«)

PoR SUBSIDIO: o'oo

(lncluye IVA cuándo co.responda)

SALVADOR JAVIER

Gufa

Cod.
Principal

cod.
Auril¡ar

canddad Descr¡pc¡ón Deta e Adidonal
Précio

Subsk io

¡l
Precb sin
subsilio [;;]

Precb Total

202 r.00 PICANA ffi 12.00

0.00

SUBTOTAL SIN II/PUESTOS 12.m

TOTAL OESCUENTO 0.00

rcE 0.00

TOTAL DEVOLUCION IVA o.oo

IRBPNR 0.00

PROPINA 0.00

VALOR TOTAL 12.00



D\..-,-^ [r.-

NO TIEHE LOGO

p
R.u.c.: 1721709143001

FACTURA

No. (p2-002-0om03629

NÚMERO DE AUTORIZACION

080320250r 1 721 7091 4Í!001 2002004000003629Cn00OO7216

FECHA Y HORA DE
AUTORIZACIÓN:

AMBIENTE:

EMISIÓN:

CLAVE DE ACCESO

08,/03/2025 18:54:30

PRODUCCIÓN

NORMAL

JIMBO INTRIAGO DIANA CAROLINA

LA DOLCE VITA

Dirección Av. MALE@N, MALECON ESCENICO N. 16

Malriz:

Direcdón AV. MALECON, MALECON ESCENICO N. 16

Sucursal:

OBLIGADO A LLEVAR CONTABILIDAD

coNTRIBUYENTE REGIMEN RIMPE

Soc¡al / Nomb.es y Apelliros: RAUL CHANDI

echa 08r!3/2025 Placa / Matrlcula:

lbgo¿lugm
l dntuskkzl

8r2ch2

SUBTOTAL NO OBJEÍO OE IVA

lr¡fomración Adicional

Otecdoí:

Ema¡:

C{nflbuJ(gr e RqlrrÉn RhIPE|

Nunoao Calflclclon Anesand:

QUITO

govEnny.cenbno{r@hdrall.coo

t,l80Ol

Fqma de pago Valor

01 . SIN I,TIUZÁCION OEL SISTEMA FIMNCIERO 13.50

TOTAL SIN SUBSIDIO

FOR SUBSIOIO:
lvA cuando cffresponda)

Gufa

-;.l
erintinat 

]

t;.l
| ruxmnr 

IF-41
---;;;-_l F* Subsilio

Pr8cio sin
Subsidio

Descuento
Preio Tolál

r=lF] 12.m o.m 0.00 Irfrla l2.m

1.@ JUGO DE GUANABANA 1.50 0.00 0.00 0.00 1-50

SUBTOTAL 096 13.50

o.m

SUBTOTAL EXENTO DE IVA 0.m

SUBTOTAL SIN IMPUESTOS 13.50

ÍOTAL DESCUENTO 0.00

tcE 0.00

TOTAL DEVOLUCION IVA 0.00

IRBPNR 0.00

PROPINA 0.00
l

VALOR ÍOTAL 13.50



\-.-,",-. cioA

NO TIENE LOGO

GAVILANEZ ROSADO SALVADOR JAVIER

PARRILLADA LA ESQUINA OE GUSO 2

Direcck n Av. 1I3 S/N

Matriz:

AV_ 113 9N
Lrfeccl()n
Sucursal:

OBLIGADO A LLEVAR CONTABILIDAD NO

r(

R.u.c.: 0925424301001

FACTURA

No. 001-003-000008344

NI]MERO DE AUTORIZACIÓN

0903m2501 0925,+2,1301 001 200100«X¡0008X187O7 7 1 70417

FECHA Y HORA DE
AUTORIZACIÓN:

AMBIENTE:

EMIsIÓN:

CLAVE DE ACCESO

09/03/2025 20:04:41

PRODUCCIÓN

NORMAL

Soclal/ Nomb.es y APelklos: RAUL CHANDI CENTENo

t 70988853fr
(f,¡ogzozs / phca / Maüfcuta:

QUITO

SUETOTAL NO OBJETO DE IVACdmc¿doí Arle§4|d:

frlrEcc¡oari

To{dom:

úÍg[:

lnformsc¡ón Adicional

rg23s7

OUITO

ossg¡lrsog

g¡ova¡r¡y.cenreíqa, @hotria[.cor¡

Fo.lrla de p6go vaklf

OI . SIN I,TILIZACIOI{ DEL SISTEiIA FINAI{CIERO ta.5{l

TOTAL SIN SUBSIDIO

POR SUBSIDIO:
IVA qrando corresponda)



It*.^^"Y-r*.r^

NO TIENE LOGO

JIMBO INTRIAGO DIANA CAROLINA

LA DOLCE VITA

DirecclóN AV, MALECON, MALECON ESCENICO N. 16

Matriz:

Direcclón AV. IiA¡_ECON, MA¡_ECON ESCENTCO N. 16

Sucursál:

OBLIGADO A LLEVAR CONTABILIDAD

CONTRIBUYENTE REGIMEN RIMPE

R.u.C.: 1721709143001

FACTURA

No. 002-002-000003639

NI]MERO DE AUÍORIZACIÓN

09032025O1 1721 7091 ¿l3ml 2002OO2OmO03639mm00721 5

FECHA Y HORA DE
AUTORIZACIÓN:

AMBIENTE:

EMISIÓN:

CLAVE OE ACCESO

@lOUmZí17:24:1A

PRODUCCIÓN

NORMAL

Razón Social / Nombres y Apellilos: RAULCHANDI

ldentlficación 1709888539

Fecha @lo3l2o25¿/ Placa / iJhulcula:

Direccion:

Guta

Cod,
Hinc¡pal

cod.
Aur¡l¡al

Car idad Descdpción DetBlle Ad¡ckhal Prec¡o Urúl¿rio
Subs¡d¡o

Presio s¡n
Subs¡(rio

Descuefi¡o
Pr€cio Td¡l

rDroga09 ru
gfmlilnnG¡

3o4q
1.O CHICHARRON DE PESCADO

GRANOE 12.(x) 0.m o.m o.m 12.m

SUBTOTAL O% r2.m

SUBTOTAL NO OBJETO DE IVA 0.00

SUBTOTAT EXENTO DE IVA 0.m

SUBTOTAL SIN IMPUESTOS 12.00

TOTAL DESCUENTO o.m

rcE 0.00

TOTAL DE\IoLI"'CION MA 0.m

IRBPNR 0.(x)

PROPINA o.m

VALOR TOÍAL t2.m

DkEcdo.r:

EmaI:

ContlDr¡yBrb Réglllst RIMPET

ttumerp C¡lficeho Artesm€l:

lnforlllación Adicioilal

ñuno-
gh¿an¡ry.cé €r|o{7@hflma[.com

14890t

Fúma de pago Vahr

OI - SIN IMLIUACION DEL SISTEMA FINAI{CIERO 12,(x}

TOTAL SIN SUBSIDIO

POR SUBSIDIO:
(lndúlo IVA cuando cofiesporda)



C,^Lrhhl

NO TIENE LOGO

ADESGAE CIA. LTDA

srpervisG

D¡recc¡Ón AV FCO DE OREI.IANA Y ALBERTO BORGES

Matriz: EDIFICIO CENTRUM PISO 12 OF ,lA

Dirección QUEVEDO / SAN JOSE SUR vN

Sucursal:

Cortribuyente Espec¡al 482E

OBLIGADO A LLEVAR CONTABIUDAD SI

Agente de Reteric¡dl Resolución No.

R.u.c.: 1792605504001

FACTURA

No. 01ffi2-m0531282

NÚMERO DE AUTORIZACIÓN

0403202501 1 792605504m1 201 600?0(x)531 2821 234567813

FECHA Y HORA DE
AUTORIZACIÓN:

AMBIENTE:

EMISIÓN:

CLAVE OE ACCESO

O4lO3l2O25 18:20:51

PRODUCCIÓN

NORMAL

Social / Nombres y Apeflidos: CHANDI cEf{rEf{o RAUL GIoVANNY

SUBTOTAL NO OBJETO DE IVA

lnfoímc¡ón Ad¡clonal

PLACA

Agenre & Ráie¡chnl

RESOLUCION:

IBE75G

22

Form€ & pago Valor

OI . SIN UfILIZACION OEL SISfEMA FINANCIERO 10,m

OR TOTAL SIN SUBSIDIO O.(D

PoR SUBslDlo: o oo

(lncluye IVA oando cofiesponda)

Gufa

cod.
Principál

cod.
Au$liar

cenüdad D€scr¡pción Ddale Adcional ftecio Unitario Subsk ¡o
Precb §n
SubsUio lr***"1

Precio Totd

0r21 0121 5_57 DIESEL PREMIUM 1.562609 .*] 8. ro

SUBTOTAL 15% 8.r0

SUBTOTAL O% o.m

0.00

SUBTOTAL EXEMTO DE IVA 0.00

SUBTOTAL SIN IIVPUESTOS 8.70

TOTAL DESCUENfO 0.00

tcE 0.00

1.30

TOTAL OEVOLUCION IVA 0.oo

liFtr[Ita 0,00

PROPINA 0.00

VALOR TOTAL 10.q)



CL*L*4Xl

NO TIENE LOGO

(-

R.u.c.: 0907987259001

FACTURA

No. 005-011-000108426

NÚMERo oE AUfoRIzAcIÓN

05032025010f107987259m1 ArO501 1 0m1084261 234567816

FECHA Y HORA DE
AUToRIzAcIÓN:

AMBIENTE:

EMISION:

CLAVE DE ACCESO

05103/2025 19:11:31

PRODUCCIÓN

NORIVIAL

GASOLINERA DON JORGE

Dirección CdlB l3a. 81s y Cuenca

Matriz:

D¡rección Cdle 138- 819 y cuenca

Sucursal:

OBLIGADO A LLEVAR CONTABILIOAD SI

Razon Social/ Nombes y Apellidos: cHAI{Dl CENTEHo RAULGIoVANNY

ldentificación 1709888s39

Fecha O5nv2O25 // Pla6a / Maffcula: |BETSO9
I

D¡reccion:

Gufa

Cod.
Princ¡pal

cod.
Auxl¡ar cantidad Descripc¡ón mafle Adcbnal Precb Unita.io

Subsirio
Pre€b sin
Subsirio

D€scu€nto
ftecio Total

0121 13.915 DIESEL PREMIUM
lEI

1.5625 0.94 2_50 o.m 21.11

SUBTOTAL 15% 21.11

lra«o-, lBErSos I

larrr"n, giovanny.cer*6,,@7@h.on6[.com I

SUBTOTAL O% 0.00

SUBTOTAL NO OBJETO DE IVA 0.00

I m . ornos cor¡ muzAcroN oEL srsrEm I zs.m It;;,i;;;; - - I I

SUBTOTAL EXEñITO DE IVA 0.00

SUBTOTAL SIN Ii/FUESTOS 21.11

TOÍAL OESCUENTO 0.m

rcE 0.00

tvA 159É 3.26

TOTAL DEVOI-UCION IVA o.(x)

IRBPNR 0.00

PROPINA 0.00

VALOR TOTAL 25.00

VALOR TOTAL SIN SUBSIDIO 39.97

PoR SUBSIDIO: 14 96

(lncfuye IVA (rjsndo cofiesponda)

I



NO TIENE LOGO

MALDOMDO SANCHEZ GALO ENRIQUE

AUTOSERVICIO HENRY

DiTecc¡ón KU{ lN UA MANTA ROCAFUERTE

Mau¡z:

Dirección KM 4 1,2 VtA MANTA ROCAFUERÍE

Sucursal:

OBLIGADO A LLEVAR CONÍABILIDAD SI

R.U.C.: 1703964336001

FACTURA

No. ml-003-000240049

NI]MERO DE AUTORIZACIÓN

06032025O1 I 703964336001 200100300024@¡1900000001 1 3

Social / N«nbres y Ap€llidos: GIoVANNYCHANDI CENTENo

SUBTOTAL NO OBJETO DE IVA

lnfomac¡ón Adiimal

DIRECGION CLIEtfiE:

TELEFONO CLIET{TE:

EMAIL CLIENTE:

JARA}TlJO

05aoúoo

NO REGISTRADO

Foma de pago vab
OT . SIiI UTTUZACI()Í{ DEL SISTEMA É'MNCIERO 25.m

TOTAL SIN SIJBSIOIO

POR SUBSIDIO:
(hduy€ IVA cuando corrgsponda)



l,.Lr[:b). @
R,u.C.: 0991331859001

FACTURA

No. 107-051-000120625

NI]MERO DE AUTORIZACION

0703ZoZ501osgt 331 859qr1210705'10001206251 3572¡1681 1

FECHA Y HORA DE
AUTORIZACIÓN:

AMBIENTE:

EMISIÓN:

CLAVE DE ACCESO

07/03/2025 08:O7:35

PRODUCCIÓN

NORMAL

NO T¡ENE LOGO

ATIMASA S.A.

ATIMASA S.A.

Dirección AV. DE LAS AMERICAS 4OBGUAYAQUIL

Maúlz:

AV, PRINCIPAL 5.6 Y AV, 17 DE SEPTIEMBRE-utrecclon MttaGRo
Suqrsal:

ConE¡hryenteEspec¡al 01477

OBLIGADO A LLEVAR CONTABILIDAD SI

illtilllilll]lililillIffi illilltilllril[]
07032025010991331E590012!.0705100012062513572,16611

Soc¡al/ Nombres y Apellidos: GIoVANNY RAUL CHANDI

echa oln3/2o25 Placa / MaEfcula: |BETs(X¡

SUBTOTAL NO OBJETO DE IVA

lnfomac¡ón Ad¡cional

Gran Cffilh¡y€nts:

l¡lol Cls¡te: glováffry.cefléno47 @hdralcorn

Fo.ma de págo valor

01 . SIN UTILIzACIOI{ DEL SISTEMA FINANCIERO 16.CÍ)

VALOR TOTAL SIN SUBSID(O 27,N

AHORRO FoR sUBSlDlo: llm
(lnctrye IVA cu€ndo coresponda)

Gula

;_l
Prindp€l 

]

-;. l
Auxillar 

IF;; DeÉcripc¡ón Detalle Adh¡on6l
h8cb Unltario Srbsilio Plec¡o sin

Subsidio O€5cuenlo
Prec¡o Total

oüIx¡o(m
040002203

fixlxxxml
omzzorl 8.90{ DIESEL PREMIUM 1.563 1.07 2.64 0.@ 13.9'l

SUBTOTAL 15% 13.9f

SUBTOTAL 0S6 0.00

0.00

SUBTOTAL EXENTO DE IVA
I

0.00

SUBTOTAL SIN IMPUESTOS
I

13.91

TOTAL DESCUENTO
I

0.00

rcE l 0.00

rvA15% I 2.@

TOTAL DEVOLUCION IVA 0.00

IRBPNR 0,00

,¡I¡EIIIItr 0.00

VALOR TOTAL 16.00



NO TIENE LOGO

Co*bualibl" @
R.U.C.: 0992295031001

FACTURA

No. ú3-O14-ffi?26221

NÚMERO DE AUTORIZACIÓN

08032025010S92295031m1 200301,10m226224000379451 I

FECHA Y HORA DE
AUTORIZACIÓN:

AMBIENTE:

EMISIÓN:

CLAVE DE ACCESO

1OlQ3t2O?5 17:08:14

PRODUCCIÓN

NORMAL

ESTACION DE SERVICIO SAIICAN

Dlrecclón VIA JIPUAPA - trORToVIEJO KM I 1rA SANCAN

Maú¡z:

Direcclón vtA JTPIJAPA - PORTOVTEJO KM 8 1/2 SANCAN

Sucursal:

OBLIGAT}O A LLEVAR CONTABILIDAD

Soc¡al / Noñrbres y Ape[ilost cHAilDl CENTENo RAUL GIoVANNY

SUBTOTAL NO OBJETO DE IVA

SUBTOTAL EXEI{ÍO DE IVA
Forma de p¿go Valor

O1 . s|N UNLI¡ACIO DEL SISTEMA FIiII^I{CIERO 20.00

TOTAL SIN SUBSIDIO 33.53

FoR SUBslDlo: 1s s3

(hcluye fvA oEndo cofissponda)

DESCUENTO



NO TIENE LOGO

MALDONADO SANCHEZ GALO ENRIQUE

AUTOSERVICIO HENRY

Dirección KM 4 1/2 vlA MANTA RoCAFUERTE

Matriz:

Direcc¡ón KM 4 1/2 VIA MANTA ROCAFUERTE

Sucursal;

OBLIGADO A LLEVAR CONTABILIOAO

Co*brulitln @
R.U.C.: 1703964336001

FACTURA

No. 001-003-000240308

NI]MERO DE AUTORIZACIÓN

0803202501 1 703964336m1 2001 00300024030800000m1 1 1

FECHA Y HORA DE
AUTORIZACIÓN:

AMBIENTE:

EMISIÓN:

CLAVE DE ACCESO

11/O3/2025 10:55:37

PRODUCCION

NORMAL

Soc¡al/ Nombfes y APell¡dos: GIoVANNYCHANDI CENTENO

SUBTOfAL NO OBJETO DE IVA

SUBTOTAL EXENTO DE IVA

DIRECCION CLIENTE:

TELEFONO CLIENTE:

EMAIL CLIENTE:

lnlormación Adb¡onal

JARAMIJO

052müm

NO RECSTRADO

Forrna de pago Valor

01 . SIN UTILIZACION DEL SISfEMA FINANCIERO «).m

VALOR TOTAL SIN SUBSIDIO O,OO

AHORRO POR SUBSIDIO;
(lnduye IVA cJardo cofiesporida)

o.m



@C,

NO TIENE LOGO

SANCHEZ GALO ENRIQUE

AUTOSERVICIO HEñIRY

Dirección KM4 tZ VIA MANTA ROCAFUERTE

Matfiz:

Direcclón KM4 r2 VrA trrANTA ROCAFUERTE

Sudrsal:

OBLIGADO A LLEVAR GONTAEIUDAD

R.u.C.: 1703964336001

FACTURA

No. 001-08-(m240347

NI]MERO DE AUTORIZACION

0903202501 I 703964336m1 20010030m2403470qxxrc01 I 7

FECHA Y HORA DE
AUTORIZACION:

AMBIENTE:

EMISIÓN:

CLAVE DE ACCESO

'10/03/2025 10:03:06

PRODUCCION

NORMAL

Social / Nombes y Apellido§: GIoVANNYCHANDI CENTENo

SUBTOTAL NO OBJETO DE IVA

orREcoor{ cLrEt{fE:

TELEFONO CLIENTE:

EIrtAlL CUEi{TE:

lntormación Adc¡dlal

laRAl¡r.Jo

(Emo0m

t{O REGISTRADO

Fonna de pago vab
01 , SIN UTILIZACIOiI DEL SISTEMA FINANCIERO 1'.ü'

TOTAL SIN SUBSIDIO

POR SUBSIDIOT
(lncluye IVA cr¡ardo coÍespo¡dá)

Gula

cod.
Pnnch€l

Cod.
Auril¡ar

Canüdad Desqipc¡ón
ftec¡o Urúüirio Precio §n

subsldlo
Dosolgflto Precio T@l

0121 012r 9.4607 OIESEL PREMIUM
;ALON

1.21'to 1.5625 0.00 o.m 14.78

SI,JBÍOTAL 15% 't t.ls

SUBTOTAL O% 0.00

0.00

SUBTOTAL EXENTO OE IVA 0.m

SUBTOTAL SIN IMPUESTOS 14.78

TOTAL DESCUENTO 0.00

rcE 0.00

tvA 15%

TOTAL DEVOLTrcION ¡VA

IRBPNR 0.00

PROPINA [-]od
VALOR fOTAL f rr"m



Com6,,elibl. @
i

NO TIENE LOGO

GRUPOJANET E HUOS S.A.S.

ESTACIONES SAN ANDRES

Dlrecclón CHoNE - QUITO KM 7,5

Matriz:

Direcc¡ón cHoNE - QUtrO KM 7.5

Sucursal:

OBLIGADO A LLEVAR CONTABILIDAD

R.u.c.: 1391934140001

FACTURA

No. 001-106-m0o00494

NI]MERO DE AUTORIZACION

1 003202501 1 391 9341 40{nl 2@1 1 0600(x)O849400m84941 3

FECHA Y HORA DE
AUTORIZACIÓN:

AMBIENTE:

EMISIÓN:

CLAVE DE ACCESO

12/03/2025 14r30r57

PRODUCCIÓN

NORMAL

Razón Social / Nombres y Apell¡dos: CHANDI cENfENo RAUL GIoVANNY

ldentificación '1709888539
-/-Fecha 1OtO3l2O25 . Placa / Matrfcula: lBE7509

Direccion: 0

Gula

Cod.
Princ¡pal

cod.
Aux iar

Canlidad Descr¡pc¡ón Deta[e Adicioñal
Recio t nitário

Subsidio
Procio sin
Subsidio

Descuenlo
ftec¡o Total

0121 16.11 DIESEL 1.57 1.21 2.81 0.00 25.22

SUBTOTAL 'I5% 25,22

lDrecclon. o I

lr",""no, ooooootrno I

la-", glovanrry.c€nteño47@hoünall.coñ I

I rolal s,n su¡rto,o s1.98 I

| *-- r**' 22.8 I

SUBTOTAL O% 0.00

SUBTOTAL NO OBJETO DE IVA 0.00

SUETOTAL EXENTO DE MA 0.00

SUBTOfAL SIN IMPUESTOS 25.22

TOTAL DESCUENTO 0.00

I or . srr¡ unuz¡crot otr stst¡l,r¡ Fr.nr'rctEpo I zg.m It- - I I

tcE 0.00

tvA 15% 3.78

0.00

IRBPNR 0.00

PROPINA o.m

VALOR TOTAL 29.00

TOIAL SIN SUBSIDIO 52.06

POR SUBSIDIO: 22 97

(lncluye IVA cuando corresponda)

TOTAL DEVOLUCION IVA



NO TIENE LOGO

ú"t
R.U.c,: 1201472063001

FACTURA

No. 003-100.000002862

NÚMERo DE AUToRIZACIÓN

0403202s01 1 201,r72063m1 20031m(xx)00286287 57 7 32517

FECHA Y HORA DE
AUToRIZAcIÓN:

AMBIENTE:

EMISIÓN:

CTAVE OE ACCESO

O4lO3l2O25 ?Oi57 t'17

PRoDUCCIÓN

NORMAL

!illlllttlillLffi illIJilffi illililllJllllll

WLFRIDO

D'BARROS HOTEL

D¡recc¡ón calle: AV. 7 DE OCTUBRE i¡umero: S/N lnterseccion:

Maüiz: DECIMA SEGUNDA

. - calle: Av.7 DE OCTUBRE Numero: S/N lnlsseccion:ureccon DEcTMA SEGUNDA
Sucursal:

OBLIGADO A LLEVAR CONTABILIDAD

Razón Social / Nombres y APeüldos: cHAl'lDlcEMfENo RAUL GIoVANNY

Eentil¡csción 1709888539.,.-

Fecha 0,,D3I2O25 / placa / Matsfcula:

Direcc¡on: quffo
Gufa

Cod.
Pnnc¡F8l

Cod.
Aux¡liar

Cañidad Descripc¡ón Detalle Adic¡on8l
Precb Unilario Subs¡l¡o Precb sin

Subsid¡o
Delscuenlo

Prec¡o Total

ml58 1,m HABITACION INDIVIDT,,AL 3¡1.78 0.00 0.00 0.00 34.78

SUBTOTAL 15% 31.19

lreuoro' oes6?s?r2s 
I

lgrul, glor,€¡ny.csrÍerE47 @hdn¿l.cün I

| ,a*"o o, n*"ar rEr ESTADIA DE 1 NocHE DEL o. MARzo 2o2s I

SUBTOTAL 096 0.00

SUBTOTAL NO OBJETO DE IVA 0.00

SUBTOTAL EXEi.ITO DE IVA 0.00

I or . sr¡ ufl-rzroor'¡ oEL srsrEMA FrtrlucrERo I o.o Ittt

SUBTOTAL SIN IMPUESTOS 31.18

TOTAL OESCUENTO 0.00

rcE 0.00

tvA 15% 5.22

TOTAL OEVOLUCION IVA 0.00

IRBPNR 0.00

PROPINA 0_00

VALOR TOTAL 10.m

VALOR TOTAL SIN SUBSIDIO

POR SUBSIDIO:
(lrEluye IVA q¡ando conesponda)



a

.>-

q

-e



J

NO TIENE LOGO
R.u.c.: 1102604244001

FACTURA

No. 001-001-(x)0m?260

NÚMERO DE AUTORIZACIÓN

0603202501 1 102604244m1 2001001 00(rc022606!11 563716

FECHA Y HORA DE
AUTORIZACIÓN:

AMBIENTE:

EMISIÓN:

CLAVE DE ACCESO

06/03/2025 12:29:53

PRODUCCIÓN

NORMAL

SALAZAR ROJAS ESTHELA ITAMAR

D¡recc¡ón GUAYAS / GUAYAQUIL , cARBo coNcErcloN ,
Mat¡iz: JUNIN 627 Y ESCOBEOO - BOYACA

. - GUAYAS / GUAYAOUIL / CARBO CONCErcION /urecclon JUNIN 62? y EScoBEDo - BoyAcA
Suclrrsal:

OBLIGADO A LLEVAR CONTABILIDAD

Razón Social/ Nombres y Apellidos: Girvanny Raul chsndi

ldentificac¡ór| 1709888539

Fecha ÉlO3l2O25 Placa / Matrfcula:

Dreccion: Quito

Gula

cod.
Princhal

cod.
Aux¡lhr

canüdad Descripc¡0n hale Adic¡onal
Prec.¡, Uniiario

Subsirio
Precb sin
subs¡rl¡o

Desc1lento
Precio Tc{d

001 001 1.m Abjamieato 30.,t3,17 0.m o.00 0.@ 30.43

SUBTOTAL 15% 30.43

I Oes.lpcmn, F€rhá do tEreso: ifiücohs o5-r¡¡or¿c2o25 II F*he ale sáBe: JueseÉ Oam'rro-m2s I

I Formo de pago I Valor r

SUBTOTAL 5% 0.00

SUETOTAL O% 0.00

SUBTOTAL NO OAJETO DE IVA 0.00

1fl,,,;r;,UEi"*"'*^*"*'*''* I -*l
SUBTOTAL EXENTO DE IVA 0.m

SUETOTAL SIN IMPUESTOS 30.43

TOTAL DESCUENTO 0.00

rcE 0.m

tvA r5% 4.56

IVA 5% 0.00

TOTAL DEVOLUCION IVA 0.00

IRBPNR o.m

PROPINA 0.00

VALOR TOTAL 34.99

TOTAL SIN SUBSIOIO

POR SUBSIDIO:
(lncluye IVA c¡¡a b coresponda)

SALAZAR



.(

NO TIENE

Hospedo.¡" @

LOGO

DE LA CRUZ MENDOZA JORGE LUIS

HOSTAL JORDAN II

D¡rección MANABI / MANTA / LOS ESTEROS i 307 S/N Y AV. 1 12

lvlatriz:

. ¡/ANABI / MANTA / LOS ESTEROS / LT 2 LOTE SANulreccron JosE s/N y AV 108 y AV cARr\rELrrA
Sucu rsal:

OBLIGADO A LLEVAR CONTABITIDAD

R.u.C.: 1308444916001

FACTURA

No. 003-0'10-000004309

NúN,rERo DE AUToRrzAclóN

1 003202501 1 30844491 6001 200301 00000043091 23456781',l

FECHA Y HORA DE
¡utoRznclóx:

AMBIENTEi

EMrslóru:

CLAVE DE ACCESO

't010312025 O3:06:47

pnoouccró¡l

NORI\¡AL

tillliluffi ilffi 1ilffi [ruililffi ffi lilillllilllililfl lll][
100320250113084449160012003010000004

ffitilffiiltililtilhtf,lltflill
30912345678r1

Social / Nombres y Apellidos: CHANDI CENTENo RAUL GIoVANNY

ldentificaclón 170988853s

Fecha 1010312025 Placa / N¡atrícula:

Direcc¡on; oulTo

Gufa

Cod.
Principal

Cod.
Auxiliar

Cantidad Descripción Detalle Adicional
Precio Un¡tario

Subsidio
Precio sin
Subs¡dio

Descuenlo
Precio Total

7 4.00 HABITACION 5 30.434784 0.00 0.00 0.00 121-74

t'l
l"o.r"o giovanny,centeno4T@hotmarl.com Itt
I onseruar on HoSPEDAJE 4 NOCHES I

I s.2.8,9 oE MARzo oE- 2o2s II §ar rna ro¡1-2025 I

SUBTOTAL 1570 12't .7 4

SUBTOTAL O% 0.00

SUBTOTAL NO OBJETO DE IVA 0.00

SUBTOTAL EXENTO DE IVA 0.00

Ior . srr,¡ t,lruzlcro¡r oer srste¡m rl¡¡¡¡crEao I l+o.oo I

SUBTOTAL SIN IMPUESTOS 121.7 4

TOTAL OESCUENTO 0.00

tcE 0.00

tvA 15% 18.26

TOTAL DEVOLUCION IVA 000

IRBPNR 0.00

PROPINA 0.00

VALOR TOTAL 140.00

VALOR TOTAL SIN SUBSIDIO O.OO

AHORRO POR SUBSIDIOI 0'00

(lncluye IVA cuando corresponda)


