COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO

Institucion:

148 | MIN'STERIO DEL DEPORTE

| Reporte

rptComprobanteGastos.rdlc |

U. Ejecutora:

9999 | MINISTERIO DEL DEPORTE - PLANTA CENTRAL

Fecha Elaboracion

No. CUR  No. Original

Unid. Desc:

0000

024 |08

2021

4933 4925

Tipo Documento Respalde

Clase Documento

No.

No. Expediente

COMPROBANTES ADMINISTRATIVOS DE GASTOS LIQUIDACION DE GASTOS MD-DP1-2021-2005-MEM 3313
1
RPA RTO DEV
Clase de Clase de |
Registro: DEVENGADO Gasto: OTROS GASTOS
Cuenta
Banco: Monetaria: | I 1
CGomprobante GASTOS Numero Operacién /‘ 0
Beneficiario: 1709503161 | VILLAFUERTE VELEZ JOSE FORTUNATO / I
AFECTACION PRESUPUESTARIA
PG SP PY ACT ITEM FTE ORG N.Prest DESCRIPCION MONTO
o1 00 000 ©01 530303 001 0000 0000  Viaticos y Subsistencias en el Interior 240.00
TOTAL PRESUPUESTARIO 240.00
VA 0.00
SUB - TOTAL 240.00
RETENCIONES IVA 0.00
TOTAL DEDUCCIONES PRESUPUESTARIO 0.00
TOTAL A PAGAR 240.00

SON:

DOSCIENTOS CUARENTA DOLARES

DESCRIPCION:

VILLAFUERTE VELEZ JOSE FO

X

ELENA DEL 27 AL 30-05-2021 TRASLADO Y MOVILIZACION
DAR SEGUIMIENTO A LA VALIDA TRIATLON.

RTUNATO: PAGO DE VIATICOS POR COMISION DE SERVICIOS REALIZADA A GUAYAQUIL-SANTA
DE FUNCIONARIOS DE LA DIRECCION DE ALTO RENDIMIENTO PARA

DATOS APROBACION
ESTADO 7 REGISTRADOT ] APROBADO:
APROBADO )
S
FECHA: e\ femlie DL
25/08/2021 ~ LA

e ol
“qu'&'iunﬂi.u R'e}annh_[;- ’

Director Financiero




COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO
Institucion: 148 | MINISTERIO DEL DEPQRTE l Reporte | rptComprobanteGastos.rdic '
U. Ejecutora: 9989 | MINISTERIO DEL DEPORTE - PLANTA CENTRAL Fecha Elaboracion No. CUR  No. Original
Unid. Desc: 0000 024 08 2021 4933 4925
Tipo Documento Respaldo Clase Docurnento No. No. Expediente
COMPROBANTES ADMINISTRATIVOS DE GASTOS LIQUIDACION DE GASTOS MD-DPI-2021-2005-MEM 3313
=
RPA RTO DEV
1
Cuenta
Banco: Monetaria: [ l _I
Comprobante GASTOS Numero Operacion o]
Beneficiario: L 1709503161  |VILLAFUERTE VELEZ JOSE FORTUNATO ]
DEDUCCIONES
DATOS APROBACION
ESTADO REGISTRADO: APROBADO:
APROBADO
FECHA:
25/08/2021
Funeionario Responsuhle Director Financieru




COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO

Tipo Documento Respaldo

institucion: 148 | MINISTERIO DEL DEPORTE | Reporte rptComprobanteGastos.rdic

U. Ejecutora: 9969 | MINISTERIO DEL DEPORTE - PLANTA CENTRAL Fecha Elaboracion No. CUR  No. Original

Unid. Desc: 0000 024 108 2021 4932 4928
Clase Documento No. No. Expediente

COMPROBANTES ADMINISTRATIVOS DE GASTOS LIGUIDACION DE GASTOS SD-DA-2021-0352 3315
RPA RTO DEV
Cla Clase d
Regsi:tcr’:: DEVENGADO Gasto: ¢ OTROS GASTOS I——l—r—'
Cuenta
Banco: Monetaria: r | J
Comprobante GASTOS Numera Operacion 0
Beneficiario: 1709503161  |VILLAFUERTE VELEZ JOSE FORTUNATO J
AFECTACION PRESUPUESTARIA
PG SP PY ACT |ITEM UBG FTE ORG N.Prest DESCRIPCION MONTO
01 00 000 001 530803 1701 Q01 0000 0000 Combustibles y Lubricantes 16.00
TOTAL PRESUPUESTARIO 16.00
IVA 0.00
5UB - TOTAL 16.00
RETENCIONES VA 0.00
TOTAL DEDUCCIONES PRESUPUESTARIO 0.00
TOTAL & PAGAR 16.00.
SON: DIECISEIS DOLARES
DESCRIPCION: VILLAFUERTE VELEZ JOSE FORTUNATO: PAGO DE REEMBCLSO COMBUSTIBLE POR COMISION DE SERVICIOS REALIZADA A

GUAYAQUIL-SANTA FLENA DEL 27 AL 30-05-2021 TRASLADO Y MOVILIZACION DE FUNCIONARIOS DE LA DIRECCION DE ALTO

REND!MIENTC PARA DAR SEGUIMIENTO A LA VALIDA TRIATLON.

DATOS APROBACION
/‘ Sa S ‘l’é;
ESTADO ”HEGISTRADO™ | APROBADO:
SN [ L] .
r [ T 4
APROBADO o ]
: Sy
C ot
FECHA: {/\,‘\ N‘__f‘uj%Au b ‘ -ﬂ /
25/08/2021 A T A
.\F&i&:ﬁ&fn'ﬁéhﬂm\aﬁl‘;av‘ Director Financiern




COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO
Institucion: 148 | MINISTERIC DEL DEPORTE | Reporte [ rptComprobanteGastos.rdlc—l
U. Ejecutora: 9999 | MINISTERIO DEL DEPORTE - PLANTA CENTRAL Fecha Elaboracién No. CUR  No. Original
Unid. Desc: 0000 024 108 2021 4932 4928
Tipo Documento Respalda Clase Documento No. No. Expediente
COMPROBANTES ADMINISTRATIVOS DE GASTOS LIQUIDACION DE GASTOS SD-DA-2021-0352 1315
RPA RTO DEV
t
‘,;‘;‘;2,‘,’; DEVENGADO Glase de OTROS GASTOS
Cuenta
Banco: Monetaria: I I I
Comprobante GASTOS Numero Operacitn 0
Beneficiario: I 1709503161  |VILLAFUERTE VELEZ JOSE FORTUNATO I
DEDUCCIONES
DATOS APROBACION
ESTADO REGISTRADO: APROBADO:

APROBADO

FECHA:

25/08/2021

Funcwmario Respunsable

Director Financiera




COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO

Institucion:

148 | MINISTERIO DEL DEPORTE

‘_ Reporte

rptComprobanteGastos.rdkj

U. Ejacutora:

Unid. Desc:

999¢ | MINISTERIO DEL DEPORTE - PLANTA CENTRAL

Fecha Elaboracién

No. CUR  No. Original

0000

024 |08 2021

4931 4927

Tipo Documento Respaldo

Clase Documento

No.

No. Expediente

COMPROBANTES ADMINISTRATIVOS DE GASTOS LIQUIDACION DE GASTOS SD-DPI-2021-03792-MEM 3314
RPA RTO DEV
Cl d Clase de
Registro: DEVENGADO Goto: OTROS GASTOS T 1]
Cuenta
Banco: Monetaria: [ I J
Comprobante GASTOS Numero Operacién 0
Beneficiario: l 1709503161 lVILLAFUERTE VELEZ JOSE FORTUNATO |
AFECTACION PRESUPUESTARIA
PG SpP PY ACT ITEM FTE ORG N.Prest DESCRIPCION MONTO
o 00 000 Q01 570102 o001 0000 0000  Tasas Generales- Impuestos- Contribuciones- Permisos- 3.00
Licencias y Patentes
TOTAL PRESUPUESTARIO 3.00
va 0.00
SUB - TOTAL 3.00
RETENCIONES 1VA 0.00
TOTAL DEDUCCIONES PRESUPUESTARIO 0.00
TOTAL A PAGAR 3.00
SON: TRES DOLARES
DESCRIPCION: VILLAFUERTE VELEZ JOSE FORTUNATO: PAGO DE REEMBOLSC PASAJES POR COMISION DE SERVICIOS REALIZADA A

GUAYAQUIL-SANTA ELENA DEL 27 AL 30-05-2021 TRASLADO Y MOVILIZACION DE FUNCIONARIOS DE LA DIRECCION DE ALTO

RENDIMIENTO PARA DAR SEGUIMIENTO A LA VALIDA TRIATLON.

DATOS APROBACION
ESTADO /@,'EGISTRA i APROBADO:
{ ..e:' { . b
APROBADO I * v
FECHA: A CON it
25/08/2021 e S
\‘Fg&wx{iltxﬁim)nsnh61$‘ Director Financiero




- COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO

| rptComprebanteGastos.rdlc

Institucion: 148 | MINISTERIO DEL DEPORTE l Reporte

U. Ejecutora: 9999 | MINISTERIO DEL DEPORTE - PLANTA CENTRAL Fecha Elaboracidn No. CUUR  No. Original

Unid. Desc: 0000 024 108 2021 4931 4927
Clase Documento No. No. Expediente

Tipo Documento Respaido

COMPROBANTES ADMINISTRATIVOS DE GASTOS

LIQUIDACION DE GASTOS

SD-DPI-2021-03792-MEM

3314

Clase de
Registro:

Banco:

Comprobante

Beneficiario:

DEVENGADO

Clase de
Gasto:

OTROS GASTOS

RPA RATO DEV

Cuenta

GASTOS

Numero Operacién

Monetaria; L I

1709503161 VILLAFUERTE VELEZ JOSE FORTUNATO

DEDUCCIONES

DATOS APROBACION
ESTADO REGISTRADO: APROBADO:
APROBADO
FECHA:
25/08/2021

Funcivnario Responsuble

Director Financiero




COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO

Instituclon:
U. Ejecutora:

Unid. Desc:

148 | MINISTERIO DEL DEPORTE

l

Reporte

I rpiComprobanieGastos.rdic |

9999 | MINISTERIO DEL DEPORTE - PLANTA CENTRAL

0000

Fecha Elaboracion

No. CUR  No. Original

024 |08 2021

4927 4927

Tipo Docum-2nto Respaldo

Clase Documento

No.

No. Expedients

[COMPROBANTES ADMINISTRATIVOS DE GASTOS

LIQUIDACION DE GASTOS

SD-DPI-2021-03792-MEM

3314

Clase d Glase do RPA RTO DEV
H:gsiitrte): COMPROMETIDO Gasto: OTROS GASTOS I—-|—|—‘ ‘ !
Cuenta
Banco: | [ Monetaria: I J
Comprobante GASTOS Numero Operacion 0
Beneticlario: | 1709503161 |VILLAFUERTE VELEZ JOSE FORTUNATO J
AFECTACION PRESUPUESTARIA
PG SP PY ACT ITEM UBG N. Prest DESCRIPCION MONTO
01 00 OO0 Q01 570102 1YOH 0000 Tasas Generales- Impuestos- Contribuciones- Permiscs- 3.00
Licencias y Patentes
TOTAL PRESUPUESTARIC 3.00
IVA 0.00
SUB - TOTAL 3.00
RETENCIONES IVA 0.00
TOTAL DEDUCCIONES PRESUPUESTARIO 0.00
TOTAL A PAGAR 3.00
SON: TRES DOLAAES
DESCRIPCION: VILLAFUERTE VELEZ JOSE FORTUNATO: PAGO DE REEMBOLSO PASAJES POR COMISION DE SERVICIOS REALIZADA A

GUAYAQUIL-SANTA ELENA DEL 27 AL 30-05-2021 TRASLADO Y MOVILIZACION DE FUNCIONARIOS DE LA DIRECCION DE ALTO
RENDIMIENTO PARA DAR SEGUIMIENTO A LA VALIDA TRIATLON.

DATOS APROBACION

ESTADO REGISTRADO: APROBADO:
.L"'_; ._::’
APROBADO ) i
§
FECHA: oL
24/08/2021 /

Funcienario Rr\p(m\f{hlc‘:l . Dircctor Financiero







COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO

Institucion: 148 | MINISTERIO DEL DEPORTE | Reporte [ rptComprobanteGastos.rdic J
U. Ejecutora: 9999 [ MINISTERIO DEL DEPORTE - PLANTA CENTRAL Fecha Elaberacion No. CUR  No. Original
4
Unid. Desc: 0000 024 |08 2021 4528 928
Tipo Documento Respaldo Clase Documento No. No. Expediente
COMPROBANTES ADMINISTRATIVOS DE GASTOS LIQUIDACION DE GASTOS SD-DA-2021-0352 3315
Cl de Clase de RPA ATO DEV
Pogistro: COMPROMETIDO Casto: QTROS GASTOS ‘ l
Cuenta
Banco: l l Monetaria: l |
Comprobante GASTOS Numera Operacion 0
Beneficlario: ( 1709503161 | VILLAFUERTE VELEZ JOSE FORTUNATO J
AFECTACION PRESUPUESTARIA
PG SP PY ACT |(ITEM UBG FTE ORG N.Prest DESCRIPCION MONTO
01 00 000 001 530803 1701 Q01 0000 0000 Combustibles y Lubricantes 16.00
TOTAL PRESUPUESTARIO 16.00
VA 0.00
SUB - TOTAL 16.00
RETENCIONES iVA 0.00
TOTAL DEDUCCIONES PRESUPUESTARIO 0.00
TOTAL A PAGAR 16.00
SON: DIEGISEIS DOLARES
DESCRIPCION: VILLAFUERTE VELEZ JOSE FORTUNATO: PAGO DE AREEMBOLSO COMBUSTIBLE POR COMISION DE SERVICIOS REALIZADA A

GUAYAQUIL-SANTA ELENA DEL 27 AL 30-05-2021 TRASLADO Y MOVILIZAGION DE FUNCIONARIOS DE LA DIRECCION DE ALTO

RENDIMIENTO PARA DAR SEGUIMIENTO A LA VALIDA TRIATLON,

DATOS APROBACION

ESTADO —REGISTRADO: __ APROBADO:

APROBADO

FECHA: 3
24/08/2021

Yo S
* Fuiicnario Rc\?y\xmbk' /" Drirecior Fianciers
il P
S -






-

COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO

Tipo Decumento Respaldo

Institucion: 148 | MINISTERIO DEL DEPCRTE ‘ Reporte ptComprobanteGastos. rdic l

U. Ejecutora: 6000 | MINISTERIO DEL DEPORTE - PLANTA CENTRAL Fecha Elaboracion No. CUR  No. Original

Unid, Dese: 0000 024 |08 2021 4825 4925
Clase Documento No. No. Expediente

COMPROBANTES ADMINISTRATIVOS DE GASTOS

LIQUIDACION DE GASTOS MD-DP1-2021-2005-MEM

3313

RPA ATO DEV
[ lase d
e re: COMPROMETIDO G OTROS GASTOS |_|'_|_I |
Cuenta
Banco: ‘ I Monetaria: I I J
Comprobante GASTOS Numero Operacién 0
Beneficiario: | 1709503161 |VILLAFUERTE VELEZ JOSE FORTUNATO
AFECTACION PRESUPUESTARIA
PG SP PY ACT |ITEM UBG FTE ORG N.Prest DESCRIPCION MONTO
01 00 000 007 530303 1701 001 0000 Q000  Viaticos y Subsistencias en el Interior 240.00
TOTAL PRESUPUESTARIO 240.00
VA 0.00
SuUB - TOTAL 240.00
RETENCIONES IVA 0.00
TOTAL DEDUCCIONES PRESUPUESTARIO 0.00
TOTAL A PAGAR 240.00
SON: DOSCIENTOS CUARENTA DOLARES
DESCRIPCION: VILLAFUERTE VELEZ JOSE FORTUNATO: PAGQ DE VIATICOS POR COMISION DE SERVICIOS REALIZADA A GUAYAQUIL-SANTA

DAR SEGUIMIENTO A LA VALIDA TRIATLON.

ELENA DEL 27 AL 30-05-2021 TRASLADC Y MOVILIZACION DE FUNGIONARIOS DE LA DIRECCION DE ALTC RENDIMIENTO PARA

DATOS APROBACION
ESTADO REGISTRADO: . APROBADO:
2 . Cilby
: B LY
b Y,
APROBADO 2
FECHA:
24/08/2021 \
Dircetor Financiero







’ . ‘ 7] Cf-’%’G‘CLJ o /CC)‘C
: ’ -/
1 o ; R

_SOLICITUD DE AUTORIZACION PARA CUMPLIMIENTO DE SER(FICIOS INSTITUCIONALES

lNro. SOLICITUD DE AUTORIZACIGN PARA CUMPLIMIENTO DE SERVICIOS L
INSTITUCIONALES FECHA DE SOLICITUD {dd-mmm-aaaa) 26/05/2021 //
11-v1--D A -2021

VIATICOS X MOVILIZACIONES SUBSISTENCIAS ALIMENTACION
DATOS GENERALES
IAPELLIDOS - NOMBRES DE LA O EL SERVIDOR = PUESTO QUE OCUPA:

VILLAFUERTE VELEZ JOSE ' SERVIDOR PUBLL26DE SERVICIOS 2
CIUDAD - PROVINCIA DEL SERVICIO INSTITUCIO . NOMBRE DE LA UNIDAD A LA QUE PERTENECE LA O EL SERVIDOR
IGUAYAQUIL- GUAYAS / SANTA ELENA — SANTA ELENA. DIRECCION ADMINISTRATIVA

FECHA LLEGADA {dd-
R - H h:
:g':))\ SALIDA {(dd-mmm HORA SALIDA {hh:mm) mrmm-aaaa) ORA LLEGADA {hh:mm}
27/05/2021 10H00 / 30/05/2021 23h00

SERVIDORES QUE INTEGRAN LOS SERVICIOS INSTITUCIONALES:
SRES: JORGE PAREDES Y JOSE VILLAFUERTE.

DESCRIPCIGN DE LAS ACTIVIDADES A EJECUTARSE:
TRASLADO Y MOVILIZACION DEL FUNCIONARIO DE LA DIRECCION DE ALTO RENDIMIENTO JORGE PAREDES QUE ASISTE A DAR

SEGUIMIENTO TECNICO AL PROYECTO DE ALTO RENDIMIENTO 2021 Y SEGUIMIENTO A LA VALIDA DE TRIATLON.

TRANSPORTE
TIPO DE SALIDA LLEGADA
TRANSPORTE NOMBRE DE RUTA
{Aéreo, terrestre, TRANSPORTE FECHA FECHA HORA
smaritimo, otros) dd-mmm- HORA hh:mm dd-mmm- hh:mm
Aaaa . aaaa
TERRESTRE / | INSTITUCIONAL - QuIto - GUAYAQUIL / 27/05/2021 { 10H0Q. | 27/05/20217 | 1800
TUCIO A “SANTAE 7 : E -
rerpesTRE, | INSTTUCIONAL | GUAYAQUIL-SANTAELENA 7 28/05/2021|  14M00 | 28/05/2021 16H00
/ L A EL| - o7 )
teresrRe | NOTTUCOMAE SANTA ELENA - QUITO L 30/05/2021 |  13H00 | 30/05/2021,|  23H0Q-
: e i
NOMBRE DEL BANCO: TIPO DE CUENTA: No. DE CUENTA:
RUMIRAHU 8075643900 AHORROS
 FIRMA DE LA O EL SERVIS " " FIAMA DE LA O EL RESPONSABLE DE LA UNIDAD SOLICITANTE.

//(
NOMBRE DE-YAUEL SERVIDOR NOMBRE DE LA O EL
VILLAFUERTE JOSE ING. Maria F
1709503161 DIRECTO ISTRATIVA

FIRMA DE 1A AUTORIDAD NOM%NADOM O SU DELEGADD

NOTA: Esta solicitud debers ser presentada para su 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 Nominadora autorice.

e De no existir disponibilidad presupuestaria, tanto la solicitud como la autorizacién
quedaran insubsistentes

e El informe de Servicios Institucionales debera presentarse dentro del término de 4
dias de cumplido el servicio institucional

Esté prohibide conceder serviclos institucionaies durante los dias de descanso
obligatorio, con excepcion de las Maximas Autoridades o de cascs excepcionales
debidamente justificados por T8 AR Autoridedosu-Betegado.

COORDINADOR GENERAL ADMINISTRATIVO FINANCIERO

e } Uélmug:_“%







x} SECRETARIA
&

CEL DEPORTE

INFORME DEI. CUMPLIMIENTO DE SERVICIOS INSTITUCIONALES

NRO, SOLICITUD DE AUTORIZACiﬁN PARA CUMPLI NTO DE
SERVICIOS INSTITUCIONALES: /K FECHA INFORME (dd-mmm-aaaa)
11-VJ-DA-2021 31/05/2021
o i = DATOS GENERALES
APELLIDOS Y NOMBRES DE LA O EL SERVIDOR: 7 PUESTO QUE OCUPA:
VILLAFUERTE JOSE F / Servidor Pablico de servigios 2
CIUDAD - PROVINCIA DEL SERVICIO INSTITUCIONAL: NOMBRE DE LA UNIDAD A LA QUE PERTENECE LAQEL
SERVIDOR: /
GUAYAQUIL — GUAS J/ AYANGUE — SANTA ELENA. Direccion Administrativa

SERVIDORES QUE INTEGRAN EL SERVICIO INSTITUCIONAL:
SENORES JORGE PAREDES y JOSE VILLAFUERTE.

s INFORME DE ACTIVIDADES Y PRODUCTOS ALCANZADOS e

1—jueves 21-05-2021/ salida de Quito alas 10110,0/ ton destine a la Provincia del Guayas llegando a Guayaquil a las 18K00, pernoctando en
Guayaquil. /

3- viernes 28-05-2021- se imcua ias Jabores a las.09h00 dirigiéndonos al Comité Ollmpico Ecuatoriano para asnst|r a unia reunidn el funcionario,
culminando la mismaa fas 14 nos dirigimos a la Provincia de Santa Elena ilegando alas 1 a la comunidad de Ayangue lugar donde se
realizd el evento de triatién, pemoctamos en la mencionada localidad.

3- sabado 29/05/2021- se inicla las la 4 las 06h30 dlngiéndonos al evento Deportivo, 5¢ labora hasta las 15h00 gue culmind,
pernoctando en el mismo lugar. o

4-dommgo 30/05/2021- ing::'a;)ﬁis labores a las 06h00 dinglénd 105 al evento Deportwo laborando hasta las 10h90. —

6 - SALIDA DE AYANGUE 1 - LLEGADA A QUITO 20H

ITINERARIO SALIDA LLEGADA NOTA
FECHA
(dd-mmm-aaaa) 27/05/ 2021/ 30/05/2021 Estos datos se refieren al tiempo efectivamente utilizado en
- el cumplimiento del servicio institucional, desde la salida del
HORA S lugar de residencia o trabajo habituales o del cumplimiento
{hh:mm} 10400 20H00 del servicio institucional segin sea el caso, hasta su llegada
de estos sitios.
TRANSPORTE
TIPO DE SALIDA LLEGADA
TRANSPORTE NOMBRE DE FECHA FECHA
{Aéreo, terrestre, |  TRANSPORTE RUTA . dd-mmm- HORA dd-mmm- HORA
maritimo, otros) |/ ‘ - hh:mm 2323 . hh:mm
Terrestre Institucional/ QUITO—GUA\'AQLﬁ 27/05/2021,/ 10H0(V 27/05/2021/ 18HOB/
Terrestre /| Institucional /| seanee | 2805720217 1aHop-"| 28/05/2021 1 16HOO
Terrestre /| Institucional | AYANGUE-QUITO _~| 30/05/2021 -| 10HOD—| 30/05/2021. | _ 20Ha0

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

OBSERVACIONES:

NOTA
. E! 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
- Srdde Villafuerte P presentarlo tend!'ia.que restltuw.lc.|s v.alorles r.lterubldos.
Cargo: Conductor Cuando el cumplimiento de servicios institucionales sea
’ ‘ superior al nimero de dias autorizados, se debera adjuntar
C.1.: 1709503161 R . cus .
la autorizacion por escrito de la Méaxima Autoridad © su
delegado.,
FIRMAS DE APROBACION
FIRMA DE LA EL RESPONSABLE DE LA UNIDAD DEL FIRMA DE LA O EL RESPONSABLE DE LA UNIDAD

SER 1 <MISIONADO SOLICITANTE
,y/

Mgs. Carlos Efrain Caicedo Valladares
CO INADOR GENERAL ADMINISTRATIVO FINANCIERO







Memaorande Nro. SD-SSDAR-2021-0577

Quito, D.M., 26 de mayo de 2021

PARA: Srta. Ing. Marfa Fevnanda Suncicr Baledrar
Directora Adminifrative

ASUNT: Aworizacion desplizamiento del fimciomrio lorge Puradzs Granda de 1a Direccidn de Deporte
Convencional pary ol Allo Rendin curnnlir eon e seguimicnto a la Administracion

ded PLEay AR 2071 de lus organisinos depastives @ s v,

Mediznie nremarando N° SD-DDCAR-2021-0995-MEM de fezha 26 de ayo de 2021, ¢l Ledo. Miguel
Landdzuri. Director de Deporte Convenciaaal Para el Alto Rendinnan 5. i s ala Sehweeretarfa a i cargo la
Sclicitud de Aprobacién y Avtorizacidn de desplazentiente del funciomario Jorge Paredes Granda de la
Direccion de Deporle Convencionad para ¢l Alio Rendimiento, ooy cumpli con el scguimicnto a
Administracion dz] POA v AR 2021 de loy orpanismaes Seportivos i sl ewge,

Ante 1o expuosts ;o oune v AUTORUZADO por fa Supseit afn 2 oi cargo. solicito de la manera mds
comedide, se realic - ddesipuar un vehiculo insutocionat para el
desphizationto def it oy Gl dooouzeie o) sieeate detabier

fas oestiones pertinentes, o T &

‘ : _ e e ‘
NCACTIVIBAD PROVINCIAL PLSUPNA R FECBAS MOVILIZACION TTINERARIO
SEGUIMIUNTO - o : . !
RN e L . . .
1 ROV EC T ‘Ln..-; ¥ AL A~ X | | : o . ,
AR 201 : : Pl JORGE ey anfeuls SALIGA: 10RO
eRCCIENT e PARLIS ) {\ INSTYECCIONAL RETORNO:15H00
SRR T SANT A I L I“ ) | ;
2 IVALIDA gl L KX ; :
ITRIATLON - i .
- | I

Purticl lor que camunicn para los Tines portinentes.

Aterntamenmie,

Dacuiaindo firinadn clectrdricoaments

Abo. Tdpie s Alanso Cronzdics Revireps
SUBSECRETARIC DE DEFORTE DI ALTO RESRGIFENTC

Referenas

SROIYTUAR 0L i

Coon
Seotede, Migueal A

Director de Deport -

[URRE
Tyave dciorg ¢ Pars o1 Alte ReaDoaieri.

atl BLAIes

b Girevan

il Brnwire A

il

Fadedenr

‘)E

1/1

B A

* Docutento firmada elactrénizamunte par Quidnx



Haoja de Ruta

Fecha y hora generacion

Generadn por:

Informaciin det Decumanie
No.
Documento:

1 SD-DOCAR-2021-0995-MEM
- e S
i Sriwe Ing. Marta Fernanda Sanchez Bale
Fara: i Directors Adininistiativa, Secretara del

i

i
FED-SEDAR 2021-0577

& sie de Pperic e Al

Abg. Eduardo Aduiso Genzdles Foatre o, Sibsee.

Rendimicin, Seeretaria del Dep

De:

AT ZaC nzarniento def win Jorge Pareces Onenlode b . i
I Direerian ¢o Deparre ¢ e 1 n AT R, - i Fhpes el gt
e e vvencional paa S ATe Re:s Fioor o Bt I HEA P TR
Asunto: o . ! = I N ¢ deerpipeidn
el ssamimiario a fi Admiristmeion del POy AR 2020 e D creiisene LAnCNIN
POREVOL G cuTe s
Fecha
AT LNSL Y (£ T B
20T 1526 (N0 OGS 26 IGMELS
Documento: | ! JO21 65 26AGMT-5)

Rusta del docianen

Area fe o Vecha/Huon Aeiidm ez Comertario

i Mo booarda i . R
[ icko pow favar proceder

DIRECCION

ADMINISTRATIVA P Saneies

ISR Rt

SUBSECRETARIA L.
DEPORTE DE ALY
RENDIMIINTO

S i

SUHSECRETARIA L) j e S

i
DEPORTLE DE A1710) Tl i i i o do Llecwedaicam

g 8

RENIMMIENTO

cario Jorge Paredes, Granda de Ja
1o Alre Rendimicnto, para

i dei fi

ot o it i Adiminstacion del POA y AR 2021 de
- e ol -

Chies

Hygr

71

el e to.

e
5

T Documaente generado por Quioie



CERTIFICACION PRESUPUESTARIA

Institucion:

MINISTERIO DEL DEPORTE NO. CERTIEICACION

Unid. Ejecutora:

FECHA DE ELABORACEON

MINISTERIO DEL DEPORTE - PLANTA CENTRAL

428 10 | 08 | 21
Unid. Desc:
TIPO DE DOCUMENTQ RESPALDO CLASE DE DOCUMENTO RESPALDO
COMPROBANTES ADMINISTRATIVOS COMPROMISO NORMAL OTROS GASTOS
DE GASTOS
CLASE DE REGISTRO COM CLASE DE GASTO OGA
CERTIFICACION PRESUPUESTARIA
PG sP PY ACT ITEM uBG FTE ORG N.Prest DESCRIPCION MONTO
o Q0 000 143} 530363 1701 001 0000 0000 Viaticos y Subsistencias en el Interior $60,000.00
TOTAL PRESUPUESTARIO " $60,000.00
TOTAL

SON: SESENTA MIL DOLARES

DESCRIPCION:

En referencia ai memorando No. MD-DPI1-2021-2005-MEM, certifico Ia disponibilidad presupuestaria para la tarea: "Viaticos al interior * para los funcionarios y

servidares de la Institucién para el ejercicio fiscal 2021 Cédigo Tarea No. DF 006,

DATOS APROBACION
ESTADO REGISTRADO: APROBADO:
APROBADO 71
:14] CRISTIAN
FECHA;
10/08/2021

Funcionario Responsahle Director Finaneicro







FOR - CAF - RF - 06 Versién: 01
SECRETARIA
JtL DEPORTE SUSTENTACION DE LA COMISION
ﬁ FACTURAS DE HOSPEDAJE
; “ ! W No. De u * Presentacion de Factura
m No. Fecha Nombre Comercial W mmn.E..w RUC Valor Factura valida hasta;  validada en el sistema
S S ] ,. . s wo
B ~_ 28/05/202¥]HOSTAL LUQUE 21936 7 0909042582001 ] 40,0 17/08/202 e X
N | 29/05/2021)\MENEZ CABRERA MARIA ELENA -~ 1134 0704238831001 _ " 112,00 A 15/032002' " 7| ﬁ
L. . \ = _ - ; L I - e
; ! -1 - —— e
I . L . R E
TOTAL ; . 152,00 ; !
FACTURAS DE ALIMENTACION
, i No. De ! ” . *Presentaci6n de Factura “
No. i Fecha ! Nombre Comercial _"mn.._.:w RUC Valor Factura valida hasta |  validada en el sistema -
| Ve e ——
- . Sl NO
27/05/2021|opu MocHanITas 1690{1802979664001 -~ 10.00] .~ 15/01/2022[ X
28/05/2023[coMEDOR M1 SCCIO 2140118911566487001 16.004 17/05/2022 X
28/05/2021 |BARRAGAN YAGUAL MARTHA KATER .~514610919493056001 —| 10.00 -7 28/07/2021 X
Jp— SN — S I i S [ I - I
L || T T T T
; S . _ — IO R
; - _ e L. B
| ;
. |
_ o L . L e
TOTAL $36 oo .
.—( ~
Sr. Josg rte






BARRAGAN YAGUAL MARTHA CITHERINE( NOTA DE VENTA h
VENTA DE COMIDAS ¥ BEBIDAS EN COWEDORES INCLUSO PARA LLEVAR | coMTRIBuvENtE REGIMEN SMPLIFGADD - RISE
Dir.:lf Via a la Costa Km. 2;;/1 viaa I&Costa IocaEI 15ysh Serie 001-001-00
Totf: 04 3881587 » 0982924150 » Gutayaquil - Ecuador
t {.u.c.: 0919493056001 00051 46
1

e e oTELEs | Aut. S.R.L: 1128141831

*.* Y RESTAURANTE hasta § 420,00 * ~9%

Fecha: ¥ -0S5S-9092 1 v w
Cliente: Ac’)jnl 2hlaly u;r;bt
| Direccion__ Ll aae RUCICILIKODS03bY
(Cant. _DETALLE V.Unit. | TOTAL )
- ] rd .C-ﬁ-’
}Bjc Vi AT / ()
— T,
ErEom o TOTAL $ /0 o
S amaioess __%__AZ DRIGINAL: ADOUIRENTE . COPSA: EWISOR
BTHOS Autorizads R me DOCUMENTOCATEGORZADOS! )

ANGUMEA FERNANDEZ NELLY HORTENCIA * IMPRENTA EMPERADOR * RUC : 0804304524001 * AUT. 2140
2 Bl de 106x2 Num. 0005001 - 0005200 Auterizado 28/Abrili2021 Caduca 28/Julio/2021



SRlen Linea - Validez de Comprobantes Fisicos https://srienlinea.sri.gob.ec/sri-en-linea/SriComprobanteFisicoWe...

.

= . .
1= a
'8 a
Q

P

@ > Facturacin Fisica) Validez de comprobantes fisicos
1]
cﬂ 4 r )
n Validez de comprobantes fisicos
E. RUC Autorizacién

0919493056001 1128141831
a Tipo documento Nimero documento K
> Nota de venta 001-001-5146 //
@ Fecha emisidn

28/05/2021
=g

El documento consuliado se encuentra auterizado por el SR, y deberd contener los siguientes datos:
G Razén social Nombre comercial

BARRAGAN YAGUAL MARTHA CATHERINE
3
Direccién matriz Direccidn establecimiento
VIA A LA COSTA KM 24 1/2 SM SN VIA A LA COSTA KM 24 Y MEDIO LOCAL VIAALA COSTA KM 24 1/2 SM SN VIA A LA COSTA KM 24 Y MEDIQ
15 Y SN I5Y SN
nmrlbdyenie : Fecha caducidad Cadigo imprenta
Regimen Simplificado 2021-07-28 2140

Detall2 documentos categorizados - 1 registro
Actividad y monto autorizado por transaccion

ACTIVIDADES DE HOTELES Y RESTAURANTES hasta $420

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

Recuerde la persona que simule, oculte, omite, falsee o engafie en la determinacion de {a obligacion tributaria, para evitar el pago de los t
propios o de terceros, sera sancionada con pena privativa de libertad.

Articulo 298 del Codigo Organico integral Penal.

ldel 31/05/2021 9:06



ARMENDARIZ ELBAY OLINDA GRIMANESA [NOTA DE VENTA

DEIT MOCHANITAS - - ‘
Dir Via a Ricbamba s/n RUC. 1802979664001 / :
Telf.: (03) 2 779 005 001 - 001 - /
Provincia: Tungurahua Cantdn: Mocha

“Contribuyente Régimen Simplificado” O O l 6 9 O

ACTIVIDADES DE HOTELES Y RESTAURANTES hasta § 4200
ACTIVIDADES AGRICOLAS hasta § 4200

DIA MES AR SRI. 1127676558 -
FECHA | B3 ¢| OS—I a1 l Documento Categorizado: SI /
e

SR ,--.l.-_s‘m( Uf'Ucé),Lu‘th:

Ly

DIRECCION: Qg,u-» .

RUC/C.L: / 1‘0 9 S'O 3 4 6 ! Guia Remisioni ~

fcanT. DETALLE V_UNIT, v.TotAaL | e
-~

AMeomanl i /C =

EFECTIVO | DINERC ELECTRONCO | T3 DE COEMGTEST | OTRDS  |1oTaL u.s.D.

g

/0 =

MOREJON URBINA GABRIELA PATRICIA - IMPRENTA Fecha de Autorizacion 15-01 - 2021
Aucatuerte 13-30 y Mera - Tell.. 2822078 - 0998591388 Walidn histal 15 01-2022
R.U.G 1803671245001 - Autorizacion” Mo 13362 Seredel 1651 a 17450
Original: Adguirente 1ra. Copia: Emisor

,’,—";'_"‘-\ . ‘/

EraB0RADO POR REC FORME



SRI en Linea - Validez de Comprobantes Fisicos https://srienlinea.sri.gob.ec/sri-en-linea/SriComprobanteFisicoWe...

"

— v . s
= 3
‘e r
Q
-
‘ﬁ‘ ? Facluracion Fisica) Validez de comprobantes fisicos
w
ﬂ - rd -
o Validez de comprobantes fisicos
E RUC Autorizacian
1802979664001 1127676558
/
//
Q Tipe documento Ndmero documento e
& Nota de venta 001-001-1690
@ Fecha emisian
27/05/2021
E
5
El documento consultade se encuentra autorizadoe por el SR, y deberd contener los siguientes datos:
a Razén social Nombre comercial
ARMENDARIZ ELBAY OLINDA GRIMANESA DELI MOCHANITAS
113
Direccién matriz Direccién establecimiento
VIA A RIGBAMBA S/N VIA A RICBAMBA S/N
Clase c.f.:.:ﬁ“tribuyente o Fecha caducidad Cadigo imprenta
Régimen Simplificado 2022-01-15 13362

Detalle documentos categorizados - 2 registros
Actividad y monto autorizado por transaccién
ACTIVIDADES DE HOTELES Y RESTAURANTES hasta $420

ACTIVIDADES AGRICOLAS hasta $420

o Esta consulta no sustenta la existencia real de la transaccién, ni valida requisitos de llenado dei documents.

Recuerde la persona que simule, oculte, omita, falsee o engafie en la determinacion de la obligacion tributaria, para evitar el pago de los
propios o de terceres, sera sancionada con pena privativa de libertad.

Articuio 298 del Codigo Organice integral Penal.

l1del 31/05/2021 9:07



COMEDOR MI SOCIO

Tenezhariay Simbaiia Algel Polivio

Padre Solano 309 y Escobedo - Boyaca
Tel&f. 042 300370 restaurantemisocio@hotmail.com
R. U. C. 0911566487001 - Guayaquil - Ecuador

Aut. SRI 1128200381 Fecha Aut. 17/Mayo/2021
Calificacién Artesanal 002892

FACTURA 002001 ~xo 021401 e,
Fecha: /:7 y - oS 202/ GiRemisién:
cliente: OS5 E TliMalve ~fe
Direccion: 621—4-—: Zb
RU.C/CH:_ {FE %J’()B/é/ Telf.:
(CANT DETALLE V.UNIT. | VALORTOTA

Flan 3
ya < 7
‘M‘/ D2 fes (o
L
L

77, - %76

[

" FORMADEPAGD )

FFECIRG

DINERO ELECTRORKCO

TARIETA DECREINTO/ DERTO

\UTROS

.
Zm ONERRME
rw

JENNY MYRIAN TOLOZANO ZUNIGA ™ IM

J FEERMAAUTORIZAE‘A

Sub-Tota

IVA 0%

VA %

TOTAL

NTA MERCURY * RUC: 0907432934001*

AUT.- 13724 * (21051 - 21450) VALIDO PARA SU EMISION HASTA 17/Mayol2022
ORIGINAL: GLIENTE/! COP1A 1:EMISORY COPIA 2: SIN VALOR A CREINTO TRIBUTARIO



SRl en Linea - Validez de Comprobantes Fisicos https://srienlinea.sri.gob.ec/sri-en-linea/SriComprobanteFisicoWe...

=] ) :
8 .
.
Q
-
@ > Facturacién Fisica Validez de comprobantes fisicos
w
ﬂ . r =
- Validez de comprobantes fisicos
H RUC Autorizacidn
0911566487001 1128200381
Q Tipo documento Niimero documento .
«  Factura 002-001-21401 /
@ Fecha emision
28/05/2021
=
&
El documento consultado se encuentra autorizado por el SR, y debera contener los siguientes datos:
____________________ .
= Razon social 5 Nombre comercial
TENEZHANAY SIMBANA ALGEL POLIVIO COMEDOR MI SOCI0
p
Direccion matriz : Direccidn establecimiento
PADRE SOLANO 309 Y ESCOBEDO - BOYACA PADRE SOLANO 309 Y ESCOBEDO - BOYACA
................ Ciame coﬁtribuyente e coducidad » - Codigo imprenta
Otro 20220517 13724

o Esta consuita no sustenta la existencia real de la transacci6n, ni valida requisitos de llenade del documento.

Recuerde a persona que simule, oculte, omita, falsee o engafie en |a determinacion de la obligacidn tributaria, para evitar el pago de los |
propios 0 de terceros, serd sancionada con pena privativa de libertad.

Articulo 298 del Cédigo Orgénico Integral Penal.

ldel 31/05/2021 8:32



SERVICIg.-S‘gg ;4%3:5?::% gg;smoo CONTRIBUYENTE REGIMEN W CROTNIPRESAS
— POR HOTELES SERIE n00001134

Dir: Cumbres de Ayangue C Aseto de s/ny s/n N0 001'001
Email: moriaelena_jc@hotmail.com

TELF, 2916040 - CEL. 0980872670 DOCUMENTO'CATEGOIIIADO: NO
Sta. Elena - Ecuodor AUTORIZACION SR 1. 11279631 96
LUGAR AYANGUE Dlﬁg ?bfg 021
CLIENTE: JOSE VILLAFUERTE CLRUC: 1709503161
DIRECCION: QUITO TELEFONO:
CANT. DESCRIPCION P. UNIT. | P.TOTAL
[ 1 ALOJAMINETO POR 3 DIAS Y DOS NOCHE T
MASALIMENTATION
Son: SUBTOTAL USs$ | 100,00
dolares | VA 12% uss | 12,00
TRANSFE
" | RENCIA IVA 0%  USS
orma de Pago
: JOTAL Us$ | 112,00
\ W ORIGINAL: ADOUIRIENTE
" FIRMAAUTORIZADA RECTH ZONFORME 1RA. COPIA: EMISOR

m PALMA LAVAYEN TONY MAURICIQ - CEY”- 0996255944 - LA LIBERTAD - RUC. 0949717736001 - AUT. 13830
1 BLOCK 100X2 DEL 1101 AL 1200 - IMPRESO: 15MARZ0/2021 - CADUCA: 15/MARZO2022

N AN \



SRI en Linea - Validez de Comprobantes Fisicos

l1del

https://srienlinea.sri.gob.ec/sri-en-linea/SriComprobanteFisicoWe...

ﬁ‘ > Facturacién Fisica) Validez de comprobantes fisicos

Validez de comprobantes fisicos

RUC Autorizacion
0704238831001 1127963196
//'/
Tipo documento Niumero documento
Factura 001-001-1134
Fecha emision
29/05/2021
Ef documentc consultado se encuentra autorizado por el SRI, y debera contener ios siguientes datos:
Razon social S o Nombre CDI'I"IEI'I:ial
JIMENEZ CABRERA MARIA ELENA
Direccion matriz Direccion establecimiento
CUMBRES DE AYANGUE C ASETA DE SN Y SN CUMBRES DE AYANGUE C ASETA DE SN Y SN
Clase contribuyl;r“l;e : Fecha caducidad . Cddigo imprenta

Otro 13830

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

Recuerde la persona que simule, oculte, omita, falsee o engafie en la determinacion de {a obligacién tributaria, para evitar el pago de los 1
propios o de terceros, sera sancionada con pena privativa de libertad.

Articulo 298 del Cédigo Orgdnico Integral Penal,

31/05/2021 8:34



Lugue # 1214 y Av. Quito -
HOSTAL N : 2523000 SEm"E:AC TURA )
' Guayadquil - Ecuador 0
LUQUE R.U.C. 0909042582001 -2t AR

0021939

VAGAVITER] MARA SOLEDAD Dovumento CategorizaderNo S Atstortz: 588

soror OIS E VillaFyenTss |FECHA

# 112694563£<

DIA

MES | ANO

J” 7t

R.U.C/C.I. 0 720as 0346 A Hab. No. 3£

Direccion:

DJl T~0

Fecha do Entrada: DT Z/

Fecha de Salida: 2L~

S=J20 74

F A DE PAGO

EFECTY

GRACIAS POR SU VISITAY ESPERAMOS SU RETORNO |SUBTOTAL $

INERO ELECTRONI

SON: - ooLARES.[ )\ A 429

TARJETADE CREDITO | DEBITO

929

|[OTROS

s’ CLENTERECE ConForME. | TOTAL US$

7o’

o

Toral Garcia Gabrisl Bolivar { ARTES GRAFICAS TORA Talf: 2373624 - Col: 09BBE4E57S - RUC: 0100243310001 - Aut. 1138 - 5 Block {1 00x2)
Sac: 000031801 - 600022100 - FECHA AUT, 17AGOSTO/ 2020 - FECHA CADUCIDAD 17 AGOSTO /2021 DR

COP: EMISOR




SRIen Linea - Validez de Comprobantes Fisicos https://srienlinea.sri.gob.ec/sri-en-linea/SriComprobanteFisicoWe...

—_ [ ] L]
= .-
‘e -
Q

o

@ > Facturacion Fisica» Validez de comprobantes fisicos
]
ﬂ - rd -

Validez de comprobantes fisicos
in
E RUC Autarizacion
a 0909042582001 1126945630
ﬁ Tipo documento Nimero documento
> Factura 001-001-21939 e

P

@ Fecha emision

28/05/2021
=

El documento consultado se encuentra autorizado por el SR, y debera contener los siguientes datos:
a Razodn social Nombre comercial

VACA VITERE MARIA SCLEDAD HOSTAL LUQUE
up
Direccién matriz Direccion establecimiento
LUQUE 1214 Y AV. QUITO LUQUE 1214 ¥ AV. QUITO
Clase contribuyente o Fecha caducidad : Cédigo“ f;x.-.lp.rema
Ctro 2021-08-17 1136

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

Recuerde la persona que simule, oculte, omita, falsee o engaiie en la determinacion de la obligacion tributaria, para evitar el pago de los1
propios o de terceros, sera sancionada con pena privativa de libertad.

Articulo 298 del Cédigo Orgénico Integral Penal.

1del 31/05/2021 8:35



SECRETARIA
Ot GEPORTE

RESPONSABLE: 5r. José Villafuerte

DIRECCION: Direccion Administrativa

FECHA: 31/05 f2021

27/05/2021 A 49964 COMBUSTIBLE 16,00 16,00 -

27/05/2021 S/N PEAIJES 2,00 2,00 -

28/05/2021 ’ S/N PEAJE 1,00 1,00 |
TOTAL 19,00

el

<
1 mhhﬂin:m Aranda. m







e D
R.U.C.: 0601388992001

FACTURA

N°. 002-001-000049964
CLAVE DE ACCESO

27052021041 060138999200120020010000499649778323710

VACA GAVILANEZ MANUEL ARZUBE AMBIENTE; PRODUCCION

EMISION: EMISION NORMAL

AGENTE DE RETENCION DNCRASC20-00000001 NUMERO DE AUTORIZACION

270520210106013899920012002001000049264

Direccion Matrizz PALLATANGA-BUCAY CHARGUAYACU 9778323710
PANAMERICANA SUR-CUMANDA-ECUADOR

Clave de Acceso

Direccién establecimiento: PALLATANGA-BUCAY

CHARGUAYACU PANAMERICANA SUR-CUMANDA-ECUADOR H |N| |||| II || I|I1|| ||I|m’|
CONTRIBUYENTE ESPECIAL: || |‘| ’I“l

27052021010601388952001 20020010000499649778323710

OBLIGADOQ A LLEVAR CONTABILIDAD: SI

\. VAN _J
Raz6n Social / Nombres y Apellidos: JOSE VILLA FUERTE ‘/ RUC / Cl: 1709503161
Fecha Emision: 2710512021 / Guia de Remision:
Cod. Cod. Cantidad  Descripcion P. Unitario Subsidio Precio Sin Descuento Vator Total
Principal Awuxiliar Subsidio
0103 5128 SUPER 2.785714  0.000130 2.785844 0 14.29
SUB TOTAL 12% 14.29
CION CION SUB TOTAL 0% 0
INFORMA ADICIONAL: SUB TOTAL No cbjeto VA 0
Email: jvillafuerte9 10@gmail.com SUB TOTAL SIN IMPUESTOS 1429
Direccion: QUITO TOTAL DESCUENTO .00
Telefono: 000000000 VA 12% 1.71
Placa: PEA2400 PROPINA 0.00
VALCR TOTAL 18
Forma de Pago Valor Plazo Tiempo
SIN UTILIZACION DEL SISTEMA 16 0 dias
FINANCIERQ




SRI - SISTEMA DE COMPROBANTES ELECTRONICOS https://srienlinea.sri.gob.ec/comprobantes-electronicos-internet/pu...

HE S E Detalle del Comprabante

Ambiente 2 . -
Tipo de emision 1

Factura Comercial Ne

Negociable

Razén Social VACA GAVILANEZ MANUEL ARZUBE

Nombre Comerclal AGENTE DE RETENCION DNCRASC20-00000001
Namero RUC 0601389952001

Clavede acceso  2705202101060138999200120020010000499649778323710

Establecimiento 002

Punto de emisién 001

Secuenclal 000049964

Direccion matriz PALLATANGA-BUCAY CHARGUAYACU PANAMERICANA SUR-CUMANDA-ECUADOR
Fecha Emision 2021-05-27 00:00:00.0

Direccion PALLATANGA-BUCAY CHARGUAYACU PANAMERICANA SUR-CUMANDA-ECUADOR
Establecimiento

Contribuyente

Especial

Obligado si

Contabilidad

Contribuyente NO

Régimen

Microempresas

Agente Retencién
Nro. Resolucicn

Tipo identificacion 05

Comprador

Guia Remision

D Caminl JOSE VILLA FUERTE

g e e et ey e m—— e e R i W Man g YA MR W eeraT 4w =

complementarios, para evitar el pago de los tributos debides sera sancionado con pena privi
Base Legal: Cadigo Tributario: articule 17; Codigo Crganico Integral Penal: artictk

Lista gle comprobantes NO AUTORIZADCS en Ambiente de PRODUCCION

Nro Tipo de comprobante RUC emisor Raron social emisor Maotivos

LR & o« » R R

El{ios) comprobante(s) cohsultado(s} NO eé(son) autorizado(s) por el Servicio de Rentas
Internas.

Lista de compiobantes en estado POR PROCESAR en Ambiente de PRODUCGION

Nro  Tipo de comprobante RUC emisor Razon soctal emisor Fecha recepcion

aLEL L < » nA T mAnS

El(los) comprobante(s) hoﬁsulﬁad&{s) estén en estado por procesar.

Lista g0 comprobantes PENDIENTES DE ANULAR en Ambiente de PRODUCTION

Razén  Clave de acceso

Nro cor-rrllp:c’xg:me E:'\lijsir social / Nro. am?icz';iién ri?ac:ir::;‘;z:
p emisar autorizacién
RS L4 “x LY Y R LT
Ei(ios) comprobante{s) consultado(s) pendiente(s) de anulfar,
[ista ge comprobanites ANULADOS en Ambiente de PRODUCCION:
Nro Tipo de RUC :;z::; Ciavefd;r:cceso Fecha Documentos
comprobante  emisor emisor autorizacion autorizacion relacionados

SaKe aE = » no ke

El(los) cbmpfobante(s)"cbnsuﬂado(s) aﬁulado(s).



CORREDOR VIAL DE LA COSTA n<H>fﬁo
MATRIZ: SANTA ELENA, CHANULY S/N KM 84
SUCURSAL: CHONGON

RUC 2480031862001

Nro Factura: 001004001150453

Fecha, 28/05/2021 Hora:r 15:13:37
Estacion: 501 Cabina: UdA Cajerc: 1940
RUC: 49499499539999

CHente: Consuinidar final

Clage: M 1.00
TVe (0% 0,00
TOT AL B 01.00

Consuite factura en: :Hﬁcu_\\ﬂn.ﬁc;uﬁcgn
fi

CONCESIONARIA DEL GUAYAS CONCEGUA S.A.
ESTACION DE PEAJE TAMBO
MATRIZ: AV. CONSTITUCION 100 AV JUAN L_%azny
MARENGO EDIF EXECUTIVE CENTER OF 4
SUCURSAL: AV. PRINCTPAL S/N KM 9.67 VIA A
Contribuyent qwzmo al Res. 990
ontriouyente cspecid 5.
R n omm_ 03102601

Facia s iora | 3p-nayo-202) 17.52:58

Fecha vy Hora. .
dmﬂ:o.«__... 32705202187003058

Tmoﬁcﬁm Numerq: G07153000886704
RUC/ ... .. 9999999999999 y
ol CORSOR 0BR FTNAL

Numero Cliente: mmmmwmmmmmmm@
Categnria...... 1

valor.........: 81,00

A O%. .. ... : $0.,00

JALOR TGTAL...: $1,00 o
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3| mismo; y cuando de la informacion disponible se pueda razonablemente | mismo; y cuando de la informacién disponible se pueda razonablemente™ _%Gm
yresumir la existencia de responsabilidad civil del Asegurado. En estos casos presumir la-existencia de responsabilidad civil del Asegurado. En estos Casog3 Gwo
jebera existir un acta transaccional debidamente firmada, que serd |deberd existir un acta transaccionat debidamente firmada, que serd entregadary hm
:ntregada a la compafia. a la compafiia. = Wp..mwaa
: G5
RESPONSABILIDAD CIVIL CRUZADA RESPONSABILIDAD CIVIL CRUZADA °0
_ Pm
lueda aclarado y convenido que, en el caso de existir dos o mas empresas Queda aclarado y convenido gue, en el caso de existir dos 0 mas empresas que u
jue tengan interés asegurable bajo esta misma poliza, en el eventual caso de | tenganinteresase

gurable bajo esta misma pbliza, en el eventual caso de ocurfir
seurrir un siniestro que afecte los intereses de ambas partes, esta poliza |un siniestro gue afecte los intereses de ambas partes, esta poliza otorgara
ytorgara cobertura como si cada una tuviere una péliza individual para cobertura como si cada una tuviere una poliza individual para reconocer las
econocer las perdidas, pero &n ningtn caso la responsabilidad sera mayor perdidas, pero en ningun caso la responsabilidad sera mayor a {a suma

1 la suma asegurada. asegurada.

ESPONSABILIDAD CIVIL DE CELADORES Y VIGILANTES RESPONSABILIDAD CIVIL DE CELADORES Y VIGILANTES -

a presente poliza cubre ademas la Responsabilidad Civil imputable al |la presente poliza cubre ademas la Responsabilidad Civil imputable al M
isegurado por dafios yfo lesiones corporales provocadas a terceros por

asegurado por dafios y/o lesiones corporales provocadas a terceros por -
-eladares y vigilantes que se encuentran a su servicio, incluyendo el uso de | celadores y vigilant
:BmmqmEmmohm._mBQm(\ncm:Qowm encuentren en el desempefio de sus

es que se encuentran a su servicio, incluyendo el uso de
unciones, y aunque no consten en el rol de pagos.

e

armas de fuego, siempre y cuando se encuentren en el desempefio de sus 3
funciones, y aungue no consten en el rol de pagos. : : B

{ESPONSABILIDAD CIVIL DE CONTRATISTAS INDEPENDIENTES RESPONSABILIDAD CIVIL DE CONTRATISTAS INDEPENDIENTES L

‘or esta clausula, la poliza de Responsabilidad Civil se extiende a cubrir el | Poresta clusula, ia pdliza de Responsabilidad Civil se extiende a cubrir el pago i
yago de las cantidades que el asegurado se vea legalmente obligade a pagar | de las cantidades que el asegurado se vea legalmente obligado a pagar por T
Jor lesiones corporales o dafos a la propiedad de terceros, provocados por | lesiones corporales o dafios a la propiedad de terceros, provocados por {~
.ontratistas independientes al servicio del asegurado. contratistas independientes al servicio de! asegurado.

{ESPONSABILIDAD CIVIL EN EXCESO DE VEHICULOS RESPONSABILIDAD CIVILEN EXCESO DE VEHICULOS .

a cobertura de Responsa 4 Civil contratada por esta poliza se aplicara |la cobertura de Responsabilida
ambién en exceso al limite amparado bajo las pélizas de Vehiculos, que el | tambi

_wwwcaao mantenga vigentes al momento del siniestro.
Nt

e
= =

d Civil contratada por esta poliza se aplicard
én en exceso al fimite amparado bajo las. Polizas de Vehiculos, que &l
"asegurado mantenga vigentes al momento det mimmmqo.




. LIQUIDACION DE LICENCIAS DE SERVICIOS INSTITUCIONALES
[ DERGHTE CUMPLIDAS

11-¥J-DA-2021

APELLIDOS Y NOMBRES COMPLETOS

Villafuerte Veliz Jose Fortunato 1709503161

DESPACHO/SUBSECRETARIA/COORDINACION A LA QUE PERTENECE

Direccidon administrativa

TIEMPO COMISION

LUGAR DE LA COMISION ZONA NIVEL VALOR VIATICO /x‘ VALOR A CANCELAR
SUBSIST ALIMEN

VIA7
Guayaquil/Santa Elena A D0 S 80,00 3 $ 240,00
Peajes/Pasajes/ Combustible/ Otros 5 19,00
VALOR TOTAL S 240,00
Valor a sustentar 70% S 168,00

Valor sustentado. .. 5 168,00

Valor restante 30% S 72,00

VALOR VIATICO TOTAL 259,00






