COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO

Institucion: 148 | MINISTERIO DEL DEPORTE l Reporte mptComprobanteGastos.rdic
U. Ejecutora: 9999 | MINISTERIO DEL DEPORTE - PLANTA CENTRAL Fecha Elaboracion No.CUR  No. Griginal
Unid. Dese: 5000 09 |03 | 2022 557 498
Tipo Documento Respaldo Clase Documento No. No. Expediente
COMPROBANTES ADMINISTRATIVOS DE GASTOS LIQUIDACICN DE GASTOS MD-DFI-2022-0109-MEM 308
|
RPA RTO DEV
Cli L]
35‘;‘3{.’3: DEVENGADO Gasto: OTROS GASTOS CT T
Cuenta
Banco: Monetaria: I I I
Comprobante GASTOS Numero ?e'racidn 0
Beneficiario: 1801612555 |PEREZ MIRANDA ALICIA MARGOTH / —l
s
AFECTACION PRESUPUESTARIA
PG SP PY ACT TEM UBG FTE ORG N.Prest DESCRIPCION MONTO
01 00 ©00 001 530303 1701 001 0000 0000  Viaticos y Subsistencias en el Interior 160.00
TOTAL PRESUPUESTARIO 160.00
IVA 0.00
SuUB - TOTAL 160.00
RETENCIONES IVA 0.00
TOTAL DEDUCCIONES PRESUPUESTARIO 0.00
TOTAL A PAGAR 160.00 7
SON: CIENTO SESENTA DOLARES
DESCRIPCION: PEREZ MIRANDA ALICIA MARGOTH.-PAGO VIATICOS AL INTERIOR POR COMISION DE SERVICIOS A CUENCA DEL 02 AL 04-02-

2022 PARA REALIZAR CONSTATACION DE LOS BIENES DEL AREA MEDICA DEL. CEAR CUENCA.

DATOS ARRQBACION
o S
ESTADO f\ﬁEGlsh}nAQQ: "¢]  APROBADO:
{ L -
APROBADO A
} ONTAg
FECHA: G ‘
11/03/2022 T, o
TG ———
uncionariv Responsable Directer Financiero




COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO

| Reporte

rptComprobanteGastos.rdic

institucion: 148 | MINISTERIO DEL DEPORTE
U. Ejecutora: 9999 | MINISTERIC DEL DEPORTE - PLANTA CENTRAL Fecha Elaboracion No. CUR  No. Original
Unid. Desc: 0000 09 03 2022 557 498

Tipo Documento Respaldo Clase Documento No. No. Expediente
COMPROBANTES ADMINISTRATIVOS DE GASTOS LIQUIDACION DE GASTOS MD-DPI-2022-0109-MEM 308

RPA RTO DEV
Ci d Cl d
nea;iuf: DEVENGADO G:::,; ¢ OTROS GASTOS
Cuenta

Banco: Monetaria: | | |
Comprokante GASTOS Numero Operacién 0
Beneficiario:

r 1801612555 PEREZ MIRANDA ALICIA MARGOTH

DEDUCCIONES

DATOS APROBACION
ESTADO REGISTRADO: APROBADO:
APROBADO
FECHA:
11/03/2022

Funcionario Responsable

Dirgetor Financiera




LAY
COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO
Institucion; 148 | MINISTERIO DEL DEPORTE l Reporte I rptComprobanteGastos.rdILl
U. Ejecutora: 59999 | MINISTERIC DEL DEPORTE - PLANTA CENTRAL Fecha Elaboracion No CUR  No. Onginal
Unid. Desc: 5000 04 o3 | 2022 498 498
Tipo Documente Respaldo Ciase Documento No. No. Expediente
COMPROBANTES ADMINISTRATIVOS DE GASTOS LIQUIDACION DE GASTOS MD-DPI-2022-0103-MEM 308
RPA RTO DEV
Clase d
Reoiatre: COMPROMETIDO Gastor OTROS GASTOS T 11
Cuenta
Banco: ! l Monetaria: | I I
Comprobante GASTOS Numero Operacién 0
Beneficiario: | 1801612555 |PEREZ MIRANDA ALICIA MARGOTH
AFECTACION PRESUPUESTARIA
PG SP PY ACT (TEM UBG FTE ORG N. Prest DESCRIPCION MONTO
01 0o 000 001 530303 1701 001 Q000 00C0  Viaticos y Subsistencias en el Interior 160.00
TOTAL PRESUPUESTARIO 160.00
VA 0.00
SUB - TOTAL 160.00
RETENCIONES IVA 0.00
TOTAL DEDUCCIONES PRESUPUESTARIO 0.00
TOTAL A PAGAR 160.00
SON: CIENTO SESENTA DOLARES

DESCRIPCION:

PEREZ MIRANDA ALICIA MARGOTH.-PAGO VIATICOS AL INTERIOR POR COMISION DE SERVICIOS A CUENCA DEL 02 AL 04-02-

2022 PARA REALIZAR CONSTATACION DE LOS BIENES DEL AREA MEDICA DEL CEAR CUENCA.

DATOS APROBACION
TS TN
ESTADO APROBADO:
APROBADO %
0
FECHA: ‘.;7'[
08/03/2022 /
- ‘: ::j’gjurlfnunmm Rusponsable Dinector Fimancicro

~TANCIER.







CALCULO DE VIATICOS AL INTERIQR
IVT-DMCAK -001-2022

INFORME PARA LIQUIDACION DE VIATICOS, SUBSISTENCIAS Y ALIMENTACION
e bmeme - . )
FECHA NGRESO | NG 3CUKATLD DE UNIBAD A LA , PUESTO GATE i MIVEL FECHA _ FECHA TIPOBE  NO.DIAS| WALDR : ! Ewﬁ:.tr»z_ﬁ_ VALOR A [ WALORA - L s-n”u”za TeTALA nz;mmhm & !
- ZEDULA NCWBRE i ACTIVIDADES REALZADAS | SALHD® LEGADA H - | BASALE? : ; H Ut RUTA i
TRANITE AUTORZAGION QUE PERTENECE ocurn  {oERAGO SALDA | LEGADA | TRANSPORTE WIATICOS| wiaTico | PEMIES : PASAIES COMBUSTIBLE, OTROS "o yp o o .m_;“..q”;f -Mwu_- SUSTENTADO | DEVENTARE © PAGAR |INFORME| O ERVACIONES AEREA C1 aREARZ |
N DTS S B . : : , kespuino |
: H . 1 | : .
i ! _ ' . ! , i : i i H
_ i _ - : o P | L !
i Dwrecciar De ! : 1 I : | | B M
i . N irene (TETEMiranas “eediing, Cienaias ) Jeom ) . i . i : i ! R
10 1E02/2022 [LPMAN DMEAN J0T) JBCIBLISSS o bt Aclicadas pausga  OOMRIORE SHT 3o Nivel tenne Quito Cusnez A0i2 G492/2022 | Terrewee |z 8 gE000S - 8 ﬁw $ s 16000 5 11280 § 4200 |6 - R0 s 1263E |$ IGO0, W IVLDMCAN 00 20235 4523413445714 347547344371301
! a ! i : . < ; : 70t
| g (area Medica del _ . H i . i .
H I H H
! i ; 1 g 1
| N i
ToTAL S wpe § _§ % BT 1666018 11z 005 a&o0[§  iiz0a]§ eg| 16000
VALOR A TRANSFERIR § 1sa.00

-







Ministerio del Deporte

SOLICITUD DE AUTORIM&N PARA RWMIENTO DE SERVICIOS INSTITUCIONALES /"

SOLICITUD DE AUTORIZACIGN.PARA FL CUMPLIMIENTO DE SERVICIOS
F 1 31-01--2022
INSTITUCIONALES: NRO. 001-CD-DMCAJL-2022 ECHA DE SOLICITUD: 31-01--20 -~
VIATICOS X MOVILIZACIONES SUBSISTENCIAS ALIMENTACION
DATUS GENERALES ,
APELLIDOS Y NOMBRES DE LA O EL SERVIDOR: PUESTO QUE OCUPA: B
PEREZ MIRANDA ALICIA MARGOTH IODONTALOGA- SERVIDOR PUBLICO 7
NOMBRE DE LA UNIDAD A LA QUE PERTENECE LA O EL
CIUDAD - PROVINCIA DEL SERVIGIO INSTITUCIONAL: SERVIDOR: .
ICUENCA-AZUAY DIRECCION DE MEDICINA, CIENCIAS APLICADAS Y JUEGS™
LIMPIO
FECHA SALIDA HORA SALIDA " FECHALLEGADA |~ HORA LLEGADA L
02-02-2022 / 06:20 04-02-2022 20:37 ]
ISERVIDORES QUE INTEGRAN LOS SERVICIOS INSTITUCIONALES:
DR. LUIS PENAHERRERA, DRA. ALICIA PEREZ, LCDO. RICARDQ VOZMEDIANO.

DESCRIPCION DE LAS ACTIVIDADES A EJECUTARSE: :
REALIZAR CONSTATACION DE LOS BIENES DEL AREA MEDICA DEL CEAR CUENCA./

TRANSPORTE
TIT;)é!?;OTI:::::t?:TE NOMBRE DE CUTA SALIDA LLEGADA
maritimo, otros) TRANSPORTE FECHA HORA ~ FECHA HORA
dd-mm-aaaa | _Hhh:mm | _fd-mm-aaaa i mm
1" LATAM AIRLINES -{” v
R ¥ 7 _02- . 07 -1 .
AEREQ / ECUADOR / QUITO-CUENCA 02-02 20;1/ 06:20 02-02 gozz 07:15
AVIANCA I . P //--' ]
AEREC | ECUADO! CUENCA-QUITO | 0402-2022 - 19:42 17 04-02-2022_|~ 20:37 _//
DATOS PARA TRANSFERENCIA
NOMBRE DEL BANCO: T;E‘%::JUENTA" NO. DE CUENTA:
BANCO RUMINAHUE 8075861800
" FIRNAA DETA O EL SERVIDOR SOLICITANTE
P - //
X
QU PE (g~
Narmbre: DRA. ALICIA PEREZ MIRANDA £~ Nombre: DR. LUIS PERRHERRERA
Cargo: ODONTOLOGA- SERVIDGR PUBLICO 7 Cargo: DIRECTOR DE MEDICINA, CIENCIAS APLICADAS Y JUEGO
C.1.:1801612555 LIMPIC
i Codigo postah 5% -

» Gobierno untos

¥ » det Encuentro ' io logramos



Ministerio del Deporte

Memorando Nro. MD-DMCA-2022-0039-MEM

Quito, D.M., 31 de enero de 2022

Documento firmado electronicamente

Dr. Luis Fernando Pefaherrera Cabezas
DIRECTOR DE MEDICINA, CIENCIAS APLICADAS Y JUEGO LIMPIO

ANCXos:
- md-cgaf-2022-0065-mem. pdf

Copiw
Sra. Tlga. Maritza Alexandra Viluda Morales

Secretaria de Direccion-SPA3

Srta. Ing. Manma Fernanda Sanchez Balcazar
Directora Administrativa

Sr. Fausto Ricardo Vozmediano Varela
Fisioterapista

Dra. Aliciu Margoth Pérez Miranda
Odontilogo/a-SP7

Sr. Ledo. Pablo Xavier Meave Busch
Subsecretario de Deporte de Alto Rendimiento

av

pmi, LUIS FERNANDO

PENAHERRERA
| casezas
4V
- .
4 Gobierno  Juntos
=t . delEncuentro | lo logramos 22

Documertis firmado etectrénicaments por Quipux



Ministerio del Deporte

: B LATAM ,
PEREZ/ALICIA //'
YUELO/Va0 FECHA/DATA SN i
LA 1401 02FEB 099 7
OPER. LATAM AIRLINES ECUADOR {/
DESDE/DE UIO HACIA/PARA CUE
SEAT/ASIENTG/ASSENTD
w1 1F
FREQUENT FLYER
TICKET 4529413448713
:‘,'. Pase de aDorGaH&‘o/&rmng PASIERCLS ALLIVULIA 10U/ - |
s
: iy
w N - . - .- . g 1] ] LR )
% sala / Gate Bora en sala / Time at gate Grupe /Graup Asiento / Seat Fese rvaBooking AR JVXR
2 1 18:42 / 24A
£ T - TKT 547941344971801
2 sntice a €7 Gs: paviallas del asronuerte Tren tie af€trs aircort zoreses £ T flyer:
< Teccz ez zaecta 19D MM zetes zel zle . o clozes lsgmgg o ,__E,; nart e requen Y
Status:
SEC: 84
J‘/ C U ELUENLA ")' — U I OQUITU X ; / Operated b
Y o por g :
VIE/FRI, 04 FEB{19:42 . VIE/FRI, 04 FEB|20:37 pera por / Therated
CUENCA MARTSTAL LAMAR INTL GUITO MARISCAL SUCRE INTL AYIANCA ECUADDR 5.4,
LA SALA DE ABORDOAJE CIERRA
U TALLA THOLLYE 15 “Antesdela ' vendido por / Sold as:
Equipaie de mamo / salida del vuelo o
g P ] ano Before departure @1 Equipaje de[bodega /
NV
Doy en X . A oo Chdtge pastab 0T 0T 0T s e ‘}‘
folgtong, o EE . ETIR IR 7 GOb;erno Juntos

¥ 5. del Encuentro l lo logramos






FOR - CAF — RF - 06 Version: 01

Ministeric del Deporte

Fecha de Vigencia 18/10/2013

SUSTENTACION DE LA COMISION

FACTURAS DE HOSPEDAJE

***presentacién de
Factura valida  Factura validada en ol

No. Fecha Nombre Comercial No. De Factura RUC Valor ) .
= Hasta _ sistema SR|
’ - 7 si NO
. .
1 03/02/2022 \ HOSTAL MARISCAL \ 3 00A0110 \Bc:ammmmoﬁ \ qmo.\ NQ\OH\wamw\x \
TOTAL 80
FACTURAS DE ALIMENTACION
***presentacion de
Fact alida i
No. Fecha Nombre Comercial No. De Factura RUC Valor actara v mmnﬁr:.m validada en el
. hasta sistema SRI
g ‘ sl NO
1 02/02/2022 \ DONA YOLY \ 001-001-0001144 \Sﬁzmmmmoa \ \ 25/10/2022 \ \
2 02/02/2022 ) EL CHAVIS \ 8H.OE.SSSDHV@M%%EWSH \ 725 16/12/2022 X "
3 03/02/2022 " HOSTAL MARISCAL 002-091-0000001 0301745626001 \ 1624 _"  27/01/2023 X -
4 03/02/2022 _~ EL CARBONAZO _~~ 092002 600081523—" 0104028055001 \ 12.49 Emuﬁa:_.nm — K \
5 04/02/2022 \ . ELCHAVIS 7 ] 001-001-000005103 _~B925689068001 4 Hm\HN\Now.w\ X
5] 04/02/2022 \ DOS CHORRERAS \ u%.o\ﬁa@oﬁmob SE%EE@\ &m_mn:d:_nm \
TOTAL 46,58
FACTURAS DE MOVILIZACION
***Presentacion de
. Factura valida  Factura validada en el
No. Fecha Nombre Comercial No. De Factura RUC Valor hasta sistema SRI
Sl NO
TOTAL

***Los funcionarios deberdn validar sus facturas en el portat del sri. (www.sri.gob.ec) e imprimir dichos documentos y adjuntarlos a este formato.

Elaborado por:

RSP

NRA AlICIA PFRF7 MIRANDA







CERTIFICACION PRESUPUESTARIA

Institucion:

MINISTERIQ DEL DEPORTE NO. CERTIFICACION

FECEHiA DE ELABORACIGN

Unid. Ejecutora: MINISTERIO DEL DEPORTE - PLANTA CENTRAL

15

Unid. Desc:

9 | o1 | 22

TIPO DE DOCUMENTO RESPALDO CLASE DE DOCUMENTQ RESPALDO

COMPROBANTES ADMINISTRATIVOS COMPROMISO NORMAL OTROS GASTOS
DE GASTOS

CLASE DE REGISTRO COM CLASE DE GASTO OGA

CERTIFICACION PRESUPUESTARIA

PG 5P PY ACT {TEM UBG FTE ORG N.Prest DESCRIPCION

MONTO
o 00 ooo 001 530303 1701 oc1 0000 0000  Viaticos y Subsistencias en el Interior $71,881.85
TOTAL PRESUPUESTARIO $71,881.95
TOTAL
SON: SETENTA Y UN MIL OCHOCIENTOS OCHENTA Y UN DOLARES CON 95/100 CENTAVOS
DESCRIPCION:
En referencia al memarande No. MD-DPI-2022-0109-MEM, certifico |a disponibilidad presupuestaria para la tarea "Viticos y Subsistencias en el Interior”. Cédigo Tarea
DF, 005.

DATOS APROBACION

ESTADO REGISTRADO: APROBADO:
APROBADO L T
=¥ CRISTIAN
3¢ OSWALDO HIDALGO
FECHA: ¥ FALLAIN
18/01/2022

Funcionaric Responsable

Diirector Financiere







HOSTAL
»
C%RISCAL
T INN & SUITES oo

@u.c.: 0301745626001]

AUT.S.R.L: 1129407012

Documento Categorizado:No

cd
“CONTRIBUYENTE REGIMEN RIMPE” NO

CAMPOVERDE ERAS RAUL FERNANDO
Mariscal Lamar 4-19 y Vargas Machuca Para Reservas: Cel.: 072 826 615 - 096 779 9187
Email: hostaimariscal@hotmail.com

000110

FACTURA

SERIE 002-001-00

Nombre: .2 U LU 4 _1_/’1_0‘_}/__________-__________________ R .

Fecha:. 0%/ Galﬂfai%__________nucm . 90//6/ ISS .

[CANT.

Direccién:_ _ gl/_/_ ________________________________ Telf.: f}‘? [9 é‘é)ﬁ_ ?_L!Lé.c

E S C R P C I O N

V.UNIT. V. TOTAL

for/ 2022 Nevwa L |
2 _A;oc YA,

ute it

F. CLIENTE

SUBTOTAL $ :H | / L{ g ”
DESCUENTO §

IVA. 0%$

IVA | A %3 8 &Sq

-Vélida su Emision hasta: 27/Enero/2023

+Elab: 27/Enero/2022

01026571! 001 SUN SAGAGIUIRIN ROMUALDO MARTINIAND N Aul 13543, Imprenta Mundigraf » Liberad eritre la Verdad y Remigio Crespo Telf 07 420 3122 - mai Mlﬂﬂgﬂ\m’l com

101 - 150

Num

/
~
7
.
/



1 1
U = VEHTIICA G OIS S T INean IS NI H TN L RO SO S = =] TRl AL O ner INIUTIYVELE AU AHNPECIRITICT IR

Il

W > Facturacion Fésica y Valider de comprobantes fizicos

Validez de comprobantes fisicos

® o e B Y o

RUC Autorizacion
0921173985001 1128957315 /
Tipo documento Nuimero documento

' Nota de venta (101-001-0001144

Fecha emisidn

02/02/2022

£l documentn consultade se encuentra autorizade por el SRI, y debera contener los siguentes datos:

B e @Mowd

Razén social Nombire comercial

CASTILLO BARRE JOSE LUIS SECOS Y ENCEBOLLADOS BONA YOLI

I 3
Direccién matriz Direccidn establecimiento
TOTORACOCHA L-2 Y DE LOS CARAS FOTORACOCHA L 2 Y DE LOS CARAS

Clase contribuyente Fecha caducidad Cadigo imprenta

Ctro 2022-10-25 2134
o Esta consulta no sustenta la existencia real de la transaccién, ni valida requisitos de llenado del documento

Recuerde la persona gue simule, oculte, omita, falsee o engade en ia determinacion de la obligacion tnbutaria, para evitar el pago de ks tributos
propios ¢ de terceros, serd sancionada con pena privativa de liertad

Articule 298 del Cédigo Orgdnico Integral Penal.

AR Lt



IEIL, CIHILAN IS
BEDOYA MERCHAN CRISTINA DEL CARMEN

Direccién: Av. Del Condor 2-14 y Calle de Los Paltas
Cel.: 0999221880 * Cuenca - Ecuador
Aut. SRI 1129207847 RUC 0926689068001

Nota de Venta 001-001-000 005094
RLgAc#wd(Ses de Hoteles y Restaurantes hasta $ $50,00

Fecha... b€ X)) = {2L RUC.\] ((’—’ ZS&‘SS
Cliente:..-d-asdy..b ﬂﬂig C]
DII’GCCIOI’I:............. .. Telf: fogé{f-}%\f Q

Cant. f“DESCRIrC[ON P. Unit. P. Total

oo Cee Jﬁ&ﬁ

_/
| Blanco: CLIENTE Geleste: EMISOR

skt f g f ﬂ TOTAL |3 ?QJ
i

GLIENTE orizada

Imp. LA MERCED Maldonado Tacuri José Francisco RUC 0101420297001 SRI 1017
Telf, 2808101 emitids 16/dicbre./2021 vélidg hesta 16/dichre./2022 N°5001 - 5200
FORMA DE PAGD: EFEGTIVO DINERQ ELECTRONICO [}

TARJETADE CREOTTODERTO [ | omos [ |



SIS = Ve s A QPGS FISICUN

L

IIII}J.\."-‘.‘QI ICITINCH. N F.;UU,CL-".\II‘CII-HITU'(I".'!l l\_U\lIPIUUHIHLT‘ INICCPWY L OIS I Ll QIHRTOBANICT 1IN0
ﬂ > Factiracton fisica ¥ Validez de comprobantes fisices
Validez de comprobantes fisicos
RUC Autorizacién
0926689068001 1129207847
Tipo documento Numero documento
Nota de venta 007-001-000005094

Fecha emision

02/02/2022

Ll documente consultado se encuentra autorizado por el SRI, v deberd contener ios siguientes datos:

Razdn social Nombre comercial
BEDOYA MERCHAN CRISTINA DEL CARMEN EL CHAVIS
Direccion matriz Direccidn establecimiento

AV EL CONDOR 2.74 Y CALLE DE LOS PALTAS AY EL CONDOR 2-14 Y CALLE DE LOS PALTAS

Clase contribuyente Fecha caducidad Cddigo imprenta
Otro 2022-12-16 1017

Fsta consulta ne sustenta la @xistencia reat de la transaccisn, ni valida requisitos de Henado del documento

Recuerde g persona gue simuie, oculte, omita, falsee o engane en la determinacion de ia obligacidn tributaria, paca evitar el pago de ios tnbutos

propios o de terceros, serd sancionada con pena privativa de libertad

Articulo 208 del Codigo Orgdnico Integral Penal.

AT 1 b



B st g kel . A 2 o

HOSTAL

ARISCAL

=T INN & SUITES o

.U.C.: 0301745626001
ArsR ) FACTURA

Documento Categorizado:No SERIE 002-001-00
=2

-k

N¢

CAMPOVERDE ERAS RAUL FERNANDO

Mariscal Lamar 4-19 y Vargas Machiuca Para Reservas: Gel.- 072826 615- 096 779 187
Email: hostalmariscal @hotmail.com

“CONTRIBUYENTE REGIMEN RIMPE”

2000113

Nombre:_ _ _ _/_5_1{(!}_’;}_' Er:“::r_L ___________________________________________

Fecha:. .3 FEBRIFRO /2022 gycrer: B
Direccidn:_ _ ,(S_\:?_\_i‘f'_q B e e ____ . ___] ) (TASVIRS 59 _‘t&_‘_{ &{j _
CANT] D E S C R I P C 1T O N _[VUNT ] VIoTAL )

FGne 3 0 Febcew Almerdacion|

/ Q'\U\‘l é‘oj:ob‘?’\l/‘hmm'l?amn :é S
RER. (AN

Q0

SUBTOTAL $ |

DESCUENTO 3| .

LV.A. 0% §

VA, 'ﬁ‘ %8| {

TOTAL $

*Valida su Emision hasta: 27/Enero/2023

NUm.: 101 - 150 -Elab: 27/Enera2052

0102657111001 SUIN SACAQUIRIN RCMUALDO MARTINIANG N Aut. 13543 Jmoprenta Mundigraf « Libertad erira ta Verdad y

—t A L
Remigio Crospo Tef. 07 420 3122 - ma
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W > Factweacidn Fisios ¥ Volidez de comprobantes fisicos

Validez de comprobantes fisicos

RUC Autorizacion

0301745626001 1129407012

® @ [P B Y o

Tipo documento Mumera documento

Factura 002-001-000000113

2

Fecha emision

03/02/2022

W

Fi documenta consuitado se enguentra autorizado por el SRE y debera contener los siguientes datos:

Do

Razén social Nombre comercial
CAMPOVERDE ERAS RAUL FERNANDO HOSTAL MARISCAL INN SUITES
nap
Direccion matriz Direccion establecimiento
Vid & TARQUI FRANCES URCO SN LOTET ¥ AV PANAMERICA SUR MARISCAL LAMAR 4-12
Clase contribuyente Fecha caducidad Codigo imprenta
Otro 2023-01-27 13543
o Feia consulta no sustenta la existencia real de la transaccion, ni valida requisitos de ilenado del documento.

Recuerde la persona que simule, oculte, omea, falsee o engafie en la determinacion de la ohligacion tributana, para evitar el pagn de s Tihutos
propios o de terceros, seré sancionada con pena privativa de libertad.

Articulo 298 del Cédigo Organico integral Penal.

LRI T UL L IR



Agente de Retencion Resolucion NAC-DNCRASC20-00000001

RUC: 0104023055001/

FACTURA,~ - -
No. 0 -002600081523 /

NUMERQO DE AUTORIZACION
0302202201010402805500120020020000815232021136811

Fecha y hora 2022-02-04T10:15:57-05:00
de autorizacion

Ambiente produccion

Emision normal

Contribuyente Especial No. N/D CLAVE DE ACCESO
OBLIGADO A LLEVAR CONTABILIDAD 8| 0302202201010402805500120020020000815232021136811

7 D A

Razdn Social / ALICIA PEREZ Ruc/Cl 1801612555
Nombre y Apellidos:
Fecha emisién  03/02/202?2 Direccién: QUITO

Codigo Descripcion Cantidad V. Unit USD Desc. USD Total, USD
1028 COMBINACION PARRILLERA 1.00 9.74 0.00 974
t110 COCA COLA / 1.00 1.41 0.00 1.41

INFORMACION ADICIONAL Subtotal 12% | 7 11.15]

Email: ALICE MARGOTH@HOTMAIL.COM Subtotal 0% | ~ 0.00

CAJERO:VIRGINIA .

TRANSACCION:85915 Descuento: | 0.00]

FORMA DE PAGO:T.Credita VISA: 12.49 VA 12% [ T 734]

GRATIFICACION:0.00 <

FECHA CIERRE:2022/02/03 Propina [ -~ 0.00]
Valor Totai | / 12.49]

Forma de Pago:TARJETA DE CREDITO / Total: 12.49 / Plaza: 0 / Unidad de tiempo:
Dias




SRI - SISTEMA DE COMPROBANTES ELECTRONICOS

hitps://srienline:.sri.gob.cc/comprobantes-clectronicos-internct ‘pub. .
£ P

Fdel

Dealle del Comprobante

Ambiente

Tipo de emision

2
T

Facwura Comercial No

HNegociable

Razdn Secial

SALDANA GALINDO JUAN MANUEL

Nombre Comercial EL CARBONAZO

Nimero RUC
Clave de acceso
Establecimiento
Punto de emision
Secuencial
Direccion matriz
Fecha Emision
Direccion
Establecimiento

Contribuyente
Especial

GChligado
Comtabilidad

Contribuyente
Régimen
Microempresas

Agente Retencion
Nro. Resolucion

Contribuyente
Régimen Rimpe

0104028055001
0302202201010402805500120020020000815232021136811
002

002

000081523

AV PASEQ DE LOS CANARIS SN Y JUAN JOSE FLORES
2022-02-03 00:00:00.0

AV PASEQ DE LOS CANARIS SN Y JUAN JOSE FLORES
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IEIL CTHIAVIS
BEDOYA MERCHAN CRISTINA DEL CARMEN

Direccion: Av. Del Condor 2-14 y Calle de Los Paltas
Cel.: 0999221880 * Cuenca - Ecuador
Aut. SRI 1129207847 RUC 0926682063001

Nota de Venta 001-001-000 905103
RISE Actividades de Hoteles y Restaurantes hasta § 850, 00

Fecha... . P EMERD. 20722 RUC.. l%b\lovi&’is S/
Cliente:.., A\Lﬁ.ﬁ B m% ..............................................

Direccion........ & LD L Telf SR 53>

Cant. DESCRAPCION P. Unit. PTotal
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Blanco: CLIENTE Celeste: EMISOR

T

-
S e Sl C/ ) TOTAL Y’c___

GLIENTE Firma Kitorizada

tmp. LA MERCED Maldonado Tacuri José Francisco RUC 0101420297001 SRY 1047
Telf. 2808101 emitido 16/dicbre /2021 vaiid sta 16/dicbre /2022 N°5001 - 5200
FORMA DE PAGO: EFECTIVO [fr DINERQ ELECTRONIGS
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/ﬁ‘ 3 Faciuravion Fisica ¥ Validez de comprabantes fisicos

Validez de comprobantes fisicos

RUC

Autorizacion

(1926689068001 1129207847

Tipo documento Numero documento

Naota de venta 001-001-000005103

Fecha emision

04/02/2022

£1 dosumento cnnsultade se encuentra autorizado por ef SR, y debera contener jos siquientes datns:

Razdn social Nombre comercial
BEDOYA MERCHAN CRISTINA DEL CARMEN EL CHAVIS
Direccidon matriz Direccidn establecimiento
AV EL CONDOR 2-14 Y CALLE DE LOS PALTAS AV EL CONDOR 2-14 Y CALLE DE LOS PALTAS
Clase contribuyente Fecha caducidad Caodige imprenta
Otro 20221216 1017

Esta consuita no sustenta |a existencia real de la transaccion, ni valida requisitos de llenado del documento.

Recuerde la persona gue simule, oculte, omita, falsee o engarie en la determinacion de la obligacion trigutaria, para evitar el pago de fos tributns
propios o de lerceros, serd sancionada con pena privativa de libertad

Articulo 298 del Cédigo Organico integral Penal.
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CARRASCO MUNOZ GUIDO JAVIER
HOSTERIA DOS CHORRERAS
Direccién Matriz KM 21 VIA AL CAJAS S/N - MCLLETURO

Diraccicn PADREA AGUIRRE 8-70 Y S BOLIVAR
Sucursal
Otligado a llevar cortabilidad: SI

Agente de retencién Resolucion No: 1

RrR.U.C.: 0102061009001
FACTURA o P
No. 005002400001 5804

NUMERO DE AUTORIZACION
04022022010102061009001200600200001580400015804 1 1
FECHA Y HORA DE AUTORIZACION

04/02/2022 16:28:33
AMBIENTE
EMISION

Ambiente de Produccién
NORMAL

JUDITT

CLAVE DE ACCESOQ

22022010102061009001200600200001580400015804 11

Razén Social: ALK Z\PERE;’ // Fecha Emision: wozxzo%u:zs-as

Identificacion: 150161p585 po

Direccitn: QuUITS -

Telefono: 0986073469

Cod. Prircipal Cod. Auxiliar Cant | Descripcion Detalle Adicional Pracio Unitaric Descuento Pracio Total

82613 1 1 | Mocaching 2.230 000 223

80915 1 1, Brownie 1340 000 134
SUBTOTAL 12% 357

Informacion Adicional SUBTOTAL 0%

MONEDA DOLAR SUBTCOTAL NO SUJETO IMPUESTD

CAJERC 357 Marina Tiinzhafay {Tasa de Turismo IMQ)

FECHACIERRE  2022-02-04T16 26 36 SUBTOTAL EXENTO DE IVA

PERSONA NAC-DNCRASC20-1

NATURAL SUBTOTAL SiN IMPUESTOS 3157

CBLIGADA A DESCUENTO 00

LLEVAR

CONTABILIDAD VA 12% 43

FORMA DE PAGO  Ffectiva 5.000 10% Propina - TP 0.00

FORMA DE PAGO  Efectivo 1000

TRANSACCION 24440 VALOR TOTAL 4.00

CHECK 8342

AGENTE DE No Resolucion: 1

RETENCION

FORMA DE PAGO VALOR TIEMPOQ
SIN UTILIZACION DEL SISTEMA FINANCIERO 01 4.00 Dias
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Oetalle del Comprobanms

Ambiente

Tipo de emision
Factura Comercial
Negociable
Razon Social
Nombre Comercial
Nimero RUC
Clave de acceso
Establecimiente
Punto de emisién
Secuencial
Direccién matriz
Fecha Emision
Direccién
Establecimiento

Centribuyente
Especial
Obligado
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Contribuyente
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Microempresas
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CARRASCO MUNOZ GUIDO JAVIER

HOSTERIA DOS CHORRERAS

0102061009001
0402202201310206100900120060020000158040001580411
006

002

000015804

KM 2t VIA AL CAJAS S/N - MOLLETURO

2022-02-04 00:00:00.0
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Minisferio del Deporte

DESPACHO/SUBSECRETARIA/COORDINACION A LA QUE PERTENECE

LIQUIDACION DE LICENCIAS DE SERVICIOS INSTITUCIONALES
CUMPLIDAS

01-PMAM-DMCAJL-2022

APELLIDOS ¥ NOMBRES COMPLETOS NUMERO DE CEDULA

Perez Miranda Alicia Margoth 1801612555

UNIDAD A LA QUE PERTENECE £L SERVIDOR

Direccion De Medicina, Ciencias Aplicadas y Juego Limpio

Cuenca

LUGAR DE LA COMISIGN

ZONA

TIEMPO COMISION
NIVEL VALOR VIATICO VALOR A CANCELAR

MIATICOS SUBSIST BLINEN

D0 S 80,00 2 S 160,00

Peajes/Pasajes/Combustible/Otros

VALCR TOTAL S 160,00

Valor a sustentar 70% S 112,00

L valor siustentada 5 112,00

; .\ff.sl.c.)}.restante B S 8.0

VALOR VIATICO TOTAL 160,00






