()

INSTITUTO ECUATORIANO DE SEGURIDAD SOCIAL IESS

ess
SOLICITUD DE AUTORIZACION PARA CUMPLIMIENTO DE SERVICIOS INSTITUCIONALES
EN EL
LUGAR DE SERVICIOS INSTITUCIONALES EN EL INTERIOR X EXTERION
Mro. DE SERVICIO INSTITUCIONAL. FECHA DE LA SOLICITUD {dd-mmm-aaas)
SDNA-2025-05-0230 -~ 12/mayo/2025
SELECCIONE LO QUE REQUIERA SOLICITAR
VIATICOS X MOVILIZACIONES |:| suBsISTENCIAS [ ]
DATOS GENERALES
APELLIDOS-NOMBRES DE LA O EL SERVIDOR: CEDULA: PUESTO:
GARCIA REVELO EDWIN PATRICIO 1708005523 CONDUCTOR

CIUDAD-PROVINCIA-PAIS

NOMBRE DE LA UNIDAD DE LA O EL SERVIDOR

TULCAN - CARCHI / IBARRA - IMBABURA / ECUADOR

SUBIDRECCION NACIONAL ADMINISTRATIVA

EN CASO DE SUBROGACION O ENCARGO:

SUBROGACION O ENCARGO
(NIVEL JERARQUICO)

DEPENDENCIA BASE DEFPENDENCIA ACTUAL

FECHA SALIDA (dd-mmm-aaaa) HORA SALIDA (hh:mm)

FECHA LLEGADA (dd-mmm-aaaiHORA LLEGADA (hh:mm)

13/mayo/2025 -~ 7.30

16/mayo/2025 17:00 4

INTEGRANTES QUE GONFORMAN EL SERVICIO INSTITUGIONAL:
MARLON SILVA, ALEXIS CATOTA

13/mayo/2025 QUITO - TULCAN ~
14/mavo/2025 TULCAN - IBARRA, -
16/mavo/2025 IBARRA - QUITO
IPRODUCTOS PROGRAMADQS"
MOVILIZACION DE SERVIDORES QUE CUMPLIRAN CON COMISION DE SERVICIOS, MEMORANDQ Nro.IESS-SDNACGI-2025-0569-M
TRANSPORTE
TIPO DE SALIDA LLEGADA
TRANSPORTE NOMBRE DEL
(Aéreo, terrestre, TRANSPORTE ITINERARLO O RUTA FECHA HORA FECHA HORA
e dd-mmm-aaaa hh:mm |dd-mmm-aaaa hh:mm
maritimo otros)
TERRESTRE INSTITUCIONAL QUITO - TULCAN 13/05/2025 7:30 | 13/05/2025 13:00
TERRESTRE INSTITUCIONAL TULCAN - IBARRA 14/05/2025 |~ 13:00 |° 14/05/2025 |- 15:00 ~
TERRESTRE INSTITUCIONAL IBARRA - QUITO 16/05/2025~ 14:00 4 16/05/2025 | _— 17:00
DATOS PARA TRANSFERENCIA
NOMERE DE LA ENTIDAD FINANCIERA: TIPO BE CUENTA: NO DE CUENTA:
BANECUADCR AHORROS 4003647655

FIRMA DE LA O EL SERVIDOR COMISIONADO

SERVIDOR COMISIONADO

/ 7

/ V4

A Fd

/f A/ [

-"l ' ) 7 'J"_ '.‘. ;;'l
L
NOMBRE: GARCIA REVELO EDWIN PATRICIO NOMBRE.~._MGS. CEjAR AUGUSTO CALDERON
CONDUCTOR DIRECTOR NACIONAL DE SERVICIOS CORPORATIVOS
FIRMA DE LA MAXIMA AUTORIDAD O SU DELEGADO
NOTAS:
+ Esta solicftud debera ser prasantada para su Autorizacidn, con por lo menos 72
horas de anticipacién al cumplimiento de fos servicios institucionales.
» De no existir disponibilidad presupuestaria, tanto la solicitud como la autorizacion
quedaran insubsistentes.
* El informe de Servicios Institucionales debers presentarse dentro del término de
4 dias de cumplido el servicie Institucional.
» Esta prohibide conceder serviclos institucionales durante los dias de descanso
| 4 obligatorio, con excepcién de las Maximas Autoridades o de casos excepcionales
bid: te justificads la Méxima Autoridad Delegade,
NOMBRE. MGS. CESAR AUGUSTO CALDERON VILLOTA Sl e e

DIREGTOR NAGIONAL DE SERVIGIOS GORPORATIVOS




‘?@ INSTITUTO ECUATORIANO DE SEGURIDAD SOCIAL IESS

INFORME DE SERVICIOS INSTITUCIONALES

LUGAR DE SERVICIOS INSTITUCIONALES ENEL X EN EL
INTERIOR EXTERIOR
Nre. INFORME DE CUMPLIMIENTO DE SERVICIOS INSTITUCIONALES: FECHA DE INFORME (dd-mmm-zaaaa)
SDNA-2025-05-0230 - 19 de mayo de 2025
DATOS GENERALE§
ﬁPELUDOS:NOMBRES DE LA O EL SERVIDOR: CEDULA PUESTO QUE DCUPA:
GARGIA REVELO EDWIN PATRICIO 1708005523 CONDUCTOR
ClUDAD-PROVlNClA-PA'SI NOMBRE DE LA UNIDAD A LA QUE EL SERVIDOR PERTENECE:
TULCAN - CARCHI / IBARRA - IMBABURA / ECUADOR SUBIDRECCGION NACIONAL ADMINISTRATIVA

SERVIDORAS/ES QUE INTEGRAN EL SERVICIO INSTITUCIONAL:
MARLON SILVA, ALEXIS CATOTA

INFORME DE ACTIVIDADES Y PRODUCTOS ALCANZADOS
ACTIVIDADES DETALLADAS POR DIA:

13/05/2025 7:30 - 12_30 QUITO - TULCAN -

13/05/2025 12:30 18:30 TULCAN (RCORRIDO INTERNO)

14/05/2025 8:30 - 13:00- TULCAN (RCORRIDO INTERNO) ~

14/05/2025 13:00// 17:00 i TULCAN - IBARRA

15/05/20258 8:30 17:30 7 IBARRA (RECORRIDO INTERNO} <

16/06/2025 8:30 .~ 17:00 IBARRA - QUITO
PRODUCTOQS ALCANZADOS:

MOVILIZACION DE SERVIDORES QUE CUMPLIRAN CON COMISION DE SERVICIOS, MEMORANDO Nro.|ES$-SDNACGI-2025-0569-M

ITINERARIO SALIDA LLEGADA NOTA
FECHA dd-mmm-aaaa 43/05/2025 16/05/2025 Estos datos se refieren al tiempo efectivamente utilizado en el cumplimiento
HORA hh:mm 7:30 17:00 - del servicio institucional, desde 1a salida del lugar de residencia o trabajo
- - - habituales o del cumplimiento del servicio institucional segin sea el caso,
HORA Inicio de l.abores el dia de retorno NIA hasta su llegada de estos sitios.
TRANSPORTE
TIPO DE SALIDA LLEGADA
NOMBRE DEL
TRANSPORTE TRANSPORTE ITINERARIO O RUTA FECHA HORA FECHA HORA
(Aéreo, terrestre, dd-mmm-aaaa hh:mm dd-mmm-anaa Kh:mm
TERRESTRE INSTITUCIONAL QUITO - TULCAN - 13/05/2025 7:30 ~ 13/05/2025 - 12_30°
TERRESTRE INSTITUCIONAL TULCAN - IBARRA 14/05/2025 - 13:00 .|~ 14/05/2025 17:00
TERRESTRE INSTITUCIONAL IBARRA -QUITO 16/05/2025 8:30 16/05/2025 - 17:00

NOTA: En caso de haber utilizado: 1)transporte publico, aéreo, fluvial o terrestre, se debera adjuntar obligatoriamente los pases a bordo o pasajes y 2) vehiculos institucienales, se
adjuntara fa hoja de ruta con tipo de vehiculo, nimero de placa, kilometraje recorrido ¥ los nombres apellidos del conductar.

OBSERVACIONES
FIRMA DE LA O EL SERVIDOR COMISIONADO NOTA

El presente informe debera presentarse dentro del términe maximo de 4
7 dias de cumplida las tareas oficiales o servicios institucionales, caso
’ contrario |a liquidacion se demorara e incluso de no presentarlo tendria que

Lt/ restituir los valores pagados. Cuando las tareas oficiales o servicios

L ~ institucionales sea superior al namero de horas o dias autorizados, se

. debera adjuntar la autorizacion por escrito de la Maxima Autoridad o su

GARCIiA REVELO EDWIN PATRICIO Delagads,
1708005523
FIRMAS DE APROBACION
FIRMA DE LA O EL RESPONSABLE DE LA UNIDAD DEL SERVIDOR FIRMA DE LA MAXIMA AUTORIDAD O SU DELEGADO
COMISIONADO

-

S

NOMBRE. MGS. CESAR AUGUSTO CALDERON VILLOTA NOMBRE _MGS. CESAR AUGUSTO CALDERON VILLOTA
DIRECTOR NACIONAL DE SERVICIOS CORPORATIVOS DIRECTOR NACIONAL DE SERVICIOS CORPORATIVOS




DETALLE DE DOCUMENTOS GENERADOS DE GASTOS DE VIATICOS Y
DESPLAZAMIENTO

ALOJAMIENTO Y/O ALIMENTACION

N° NUMERO FACTURA DETALLE VALOR TOTAL
1 4848 HOSPEDAJE 69,99
2 635 - HOSPEDAJE 40,00
3 20 . ALIMENTACION 6,84 ~
4 82 ALIMENTACION 10,00 -
5 81 ALIMENTACION 10,00
6 78 ALIMENTACION 10,00
7 80 ALIMENTACION 10,00
8 913 ALIMENTACION 3,25
9 25516 ALIMENTACION 4,40
10 254 - ALIMENTACION 8,00 -
11 9260 ALIMENTACION 8,00 -
12 13406 ALIMENTACION 8,00 -
13 358 ALIMENTACION 11,00 ,
14 14966 - ALIMENTACION 5.50.
15
16
17
18
19
20
TOTAL; 204,98
DESPLAZAMIENTO
' VALOR
N° NUMERO FACTURA DETALLE habeedd
1
2
3
4
5
6
7
8
g
10
11
12
13
14
15
0,00




e, ORDEN DE MOVILIZACION CON VIATICOS Y/O
SUBSISTENCIAS; FINES DE SEMANA Y/O No. 28907
FERIADOS

L
T

/'"_ CoNpp

ST

1. IDENTIFICACION DE LA ENTIDAD

Institucién  INSTITUTO ECUATORIANO DE SEGURIDAD SQCIAL DIRECCION NACIONAL DE ADQUISICIONES
BIENES Y SERVICIOS UNIDAD DE TRANSPORTES

RUC 1760004650001

2. DATOS DE EMISION DE LA ORDEN

Ciudad QUITO
Fecha de Vigencia Desde 2025-05-13 Hora 07:30 Hasta 2025-05-16 Hora 17:00

Motivo  Solicitud de vehiculo comisién de servicios del personal de la SDNAGGL {Marlon Anibal Silva Naranjo Y
Alexis Paul Catota Molina )

No. Ocupantes 3

AUTORIZACION
Fecha 2025-06-12 No. Comunicacién lESS-SDNACGI—2025-0569-M
Lugar Origen QUITO

Lugar Destino CARCHI -IMBABURA - QUITO

Kilometraje Inicio 21 7726 Kilometraje Fin

3. DATOS DEL CONDUCTOR/ A

Nombres GARCIA REVELO EDWIN PATRICIO Cargo CHOFER

Numero de Cédula / Pasaporte 1708005523 Tipo de Licencia D

4. CARACTERISTICAS DEL VEHICULO

Numero de Placa  PEI3750 Marca / Modelo CHEVROLET
Color AZUL Numero Matricula 00

5. DATOS DEL SOLICITANTE

Nombres  Abg. Andrés Patricio Zapata Naranjo Cargo SUBDIRECTOR NACIONAL DE AFILIACION
COBERTURA Y GESTION DE LA
INFORMACION, ENCARGADQ

Realizado Por PARDO VEGA CRISTHIAN FABIAN

Fecha de Emisén  2025-05-12 16:00
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Memorando Nro. IESS-SDNACGI-2025-0569-M

Quito, D.M., 07 de mayo de 2025

Nombres y Apellidos

arlon Anibal Siiva Naranjo
Alexis Paiil Catota Molina

Fecha: 16 de mayo de 2025

Actividad: Traslado al Edificio IESS Matriz Quito.
Ruta: Imbabura- Quito

Hora de liegada a Quito: 17:00

Servidores que integran la comisi6n de servicios:

Nombres y Apellidos

Marlon Anibal Silva Naranjo
A lexis Padl Catota Molina

Particular que se requiere a fin de poder cumplir con el cronograma de visitas a
territorio.

Con sentimientos de distinguida consideracion.

Atentamente,

Documento firmado electronicamente

Abg. Andrés Patricio Zapata Naranjo ) i
SUBDIRECTOR NACIONAL DE AFILIACION COBERTURA Y GESTION DE
LA INFORMACION, ENCARGADO

Anexos:
- jess-sdnacgi-2025-0568-m05 12977001746653978.pdf

Copia:
Srta. Ing. Katherine Alejandra Pozo Endara
Oficinista

Sr. Ing. Cristhian Fabian Pardo Vega
Técnico en Mantenimiento

www.igss.aob.ec | Siguenos en: (W) _@{?J s



b,

1255

kp

Memorando Nro. IESS-SDNACGI-2025-0569-M
Quito, D.M., 07 de mayo de 2025

mrde a,0ziognicaner s pdi
ANDRES PRTRI‘C“];O

www.iess.qob.ec | Siguenos en: (0){){m)}(+)
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INSTITUTO ECUATORIANO DE SEGURIDAD SOCIAL
DIRECCION NACIONAL DE SERVICIOS CORPORATIVOS
HOJA DE RUTA DE VIAJES

DATOS DEL CONDUCTOR

_._O.._> DE RUTA VIAJES

DATOS DE COMISIONADOS

DATOS DE VEHICULO

NOMBRE Y APELLIDO: '}-77¢ " cio &p ocing  |NOMBREYAPELLIDO: ) y0lan Ao 5Fleo ex_éﬁc%u MARCAY MODELO: 2
Nro. CEDULA: /A0 YOO 5572~ 3 DEPENDENCIA: & [\ y¢ Emr_n“a Nacignol \fﬂw 200 PLACAS: &L - 275
FECHA e _A__.oz._m;e.m CIUDAD DE DESTINO RUTA - RECORRIDO UNIDAD ADMINISTRATIVA/MEDICA VISITA
INICIO FIN INICIO FIN
130525 |00 [V2-30 |2(Fi26 |2 \¥009 | Carcu Ovins - Carcwr D.P. carcs
. R « .
12-05> 257 |{22 20 |F: 2o |2i50)% 2{803( | CArRCH Neceoptiss L wo 0.£ CaecH
J4-05> 2C |of: 20 |12 00 |20y031 |2/¥0éy O #7 muwm\w&.b N.Mb&.to D-f. CRLctAL
[foroc |12: 00 | 172 0o (209065 |21v4ss” | [BA 422 Ol i~ TEALLH D TEar A
/505 3f | 03: Jo [} 30 2154y |21Y (48 VB LA R@ms&u T eso DA [RARRA
Jb-or-25 |08 S |1 Fro0 |2/YIT¥ 2 )32 (¥ P&:«d LBpeca - h\t\,nu A ;
; - ~/
FIRMA DE CONDUCTOR FIRMA DE COMISIONADO | w L}\JJ ;
SUMILLAS \ P4 o i
/ / N



NO TIENE LOGO

s

R.U.C..
FACTURA

1001033594001

No. 001-100-000004848

NUMERO DE AUTORIZAGIGN

1605202501100103359400120011 000000048489668764813

" )
ESPINOZA GOMEZ MAURA SULEMA FECHA Y HORA DE
EL CALLEJON
AMBIENTE: PRODUCCION
Direccion Calle: PEDRO MONCAYO Numero: 738 Interseccion: .
Matriz: SANGHEZ Y CIFUENTES EMISION: NORMAL
. . Calle: PEDRO MONCAYO Numero: 738 Inferseccion:
Direccion  gaNCHEZ Y CIFUENTES
Sucursak: CLAVE DE ACCESO
||[|| '|i"'|'|'|
OBLIGADO A LLEVAR CONTABILIDAD NO h h | 1 Il li l l w m ﬂ M ' % 5 :\: '
| | ! II- | I|
I,I d | H‘ |i ] ﬂ |1 lﬁ e
50110010335940012 oollmuoootmamauﬁm 4813
L J »
Razén Social / Nombres y Apellidos: GARCIA REVELO EDWIN PATRICIO
|dentificacion 1708005523
Fecha 16/05/2025 Placa / Matricula: Guia
Direccion: QulTo
Cod. Cod. ; L . Pracio Unitario " Precic sin Precio Total
Principal Ausiliar Cantidad Descripcion Detalle Adicional Subsidio Subsidto Descuenio
008 2.00 HOQSPEDAJE G 3043 0.00 0.00 0.00 60.86
informacién Adicional SUBTOTAL 15% 60.86
S 3981965000 SUBTOTAL NO OBJETO DE VA 0.00
Email: patrisiogarcia_@hotmail.com SUBTOTAL EXENTO DE VA 0.00
HOSPEDAJE G: HOSPEDAJE DE LOS GIAS 14 Y 15 DE MAYO 2025. SUBTOTAL SIN IMPUESTOS 60.86
TOTAL DESCUENTO 0.00
Forma de pago Valor
ICE 0.00
01 - SIN UTILIZACION DEL SISTEMA FINANGIERO 60.98
VA 15% 9.13
IRBPNR 0.00
PROPINA 0.00
VALOR TOTAL £9.99
VALOR TOTAL SIN SUBSIDIO 0.0o
AHORRO POR SUBSIDIO: 0.00
{Incluye IVA cuando corresponda)




NO TIENE LOGO

s

R.U.C.:
FACTURA

No.

(T ACOSTA CHICANGO OSCAR IVAN

HOTEL TORRES DE QRO

Direccion CALLE SUCRE Y VICENTE ROCAF UERTE ESQ.
Matriz:

Direccion CALLE SUCRE Y CALLA VICENTE ROCAFUERTE
Sucursal:

OBLIGADO A LLEVAR CONTABILIDAD NO

) | FECHAY HORA DE
AUTORIZACION:
AMBIENTE:

EMISION:

CLAVE DE ACCESO

R

104

0401436688001

004-002-000000835

NUMERO DE AUTORIZACION

150520250104014366880012001 0020000006351234567810

15/05/2025 13:56:16

PRODUCCION

NORMAL

ARG

adnlzn 01002000000635123456

JHHA

rertit?
lRazc'm Social / Nombres y Apellidos: EDWIN PATRICIO GARCIA REVELO
\dentificacion 1708005523
Fecha 15/05/2025 Placa / Matricula: Gula
Direccion: auITo
Cod. Cod. " N N Precio Unitario B Precio sin Precic Total
Principal Auiliar Cantidad Descripcion Detalle Adicional Subsidio Subsidio Descuento
1 1.00 Alojamiento x noche por persona 24.78 0.00 0.00 0.00 34,78
- adulto
< 34.78
Informacidn Adicienal SUBTOTAL 15%
Email Cliente: pairiciogarcia_@holmail .£om SUBTOTAL NO OBJETO DE IVA 0.00
Telef, Cliente: 0081965800 SUBTOTAL EXENTO DE IVA 0.00
Detalle Adicional: Hospedaje del dia marles 13 de mayo 2025 SUBTOTAL SIN IMPUESTOS 34.78
TOTAL DESCUENTC Q.00
Forma de pago Valor
ICE 0.00
20 - DTROS CON UTILIZACION DEL SISTEMA 40.00
FINANCIERC WA 15% 5.22
IRBPNR 0.00
PROPINA 0.00
VALOR TOTAL 40.00
VALOR TOTAL SIN SUBSIDIO 0.00
AHORRO POR SUBSIDIO: 0.00
(incluye IVA cuando corresponda)




NO TIENE LOGO

R.U.C.
FACTURA

1003559380001

No. 004-100-000000020

NUMERQ DE AUTORIZACION

1605202501100355938000120011 000000000209502872117

('7 -,
MURIOZ PUPIALES KARINA ELIZABETH h FECHA Y HORA DE
EL FOGON DE NATY 4
AMBIENTE: PRODUCCION
Direccion Calle: AV.CRISTOBAL DETROYA Numeroe: 12-43 .
Matriz: Interseccion: JORGE E.VILLACIS EMISION: NORMAL
. " Calle: AV.CRISTOBAL DETROYA Numero: 12-43
Direceldn  yereeccion: JORGE EVILLACIS
Sucursal: CLAVE DE ACCESO
aim '!:| ! . -';|
1 i | ! I d
i : l I “J_ l l ] { l 1 l ':: |
160520 5593800 200 mrunonm,mrgso 9372117
L . B
Raz6n Social / Nombres y Apellidos: GARCIA REVELO EDWIN PATRICIO
Identificacion 4708005523
Fecha 16/05/2025 Placa / Matricula: Guia
Direccion: QuITo
Cod. Cod. ] o . Precio Unitaric - Precio sin Precic Total
Principal Auxiliar Cantidad Descripcion Detalle Adicional Subsidio Subsidio Descuento
004 1.00 ALITAS BBQ 5.00 0.00 0.00 0.00 5.00
] 005 1.00 TE 1.680 0.00 0.00 0.00 160
Informacién Adicional SUBTOTAL 15% 160
Telafona: 0884965800 SUBTOTAL 0% 5.00
Emall: patriclogarcia_@hatmail.com SURTOTAL NO OBJETC DE IVA 0.00
SUBTOTAL EXENTO DE IVA c.00o
r Forma de pago Valor
SUBTOTAL SIN IMPUESTOS 8.60
01 - SIN UTILEZACION DEL SISTEMA FINANCIERO 6.84
TOTAL DESCUENTO 0.00
ICE 0.00
VA 15% 0.24
IRBPNR 0.03
PROPINA 0.00
VALOR TOTAL 6.84
VALOR TOTAL SIN SUBSIDIO 0.0G
AHORRO POR SUBSIDIO: 0.00
{Incluye WA cuando corresponda)




NO TIENE LOGO

s

R.U.C.
FACTURA

1721545554001

No. 001-100-000000082

NUMERO DE AUTORIZACION

1605202501172154555400120011 000000000823098248712

" ARCENTALES GARCIA ESTEFANIA PATRICIA

1 FECHA Y HORA DE
AMBIENTE: PRODUCCION
Direccion Barrio: CIUDADELA FEPCOMI Calle: JUAN DE 1.A ROCA g
Matriz: Numera: 4-21 Interseccion: CALLE D EMISION: NORMAL
i " Barrio: CIUDADELA FEPCOMI Calle: JUAN DE LA ROCA
Direccion Numero: 4-21 Interseccion: CALLE D
i Sucursal: CLAVE DE ACCESO
[ i IEIEnEN T
OBLIGADO A LLEVAR CONTABILIDAD NO | i :- 1 M 1 | IFHRH
Ii v 2:.011?2154 o 1 0000823098248712
]
| |
\ et
K
Razan Social / Nombres y Apellidos: GARCIA REVELO EDWIN PATRICIO
Identificacién 1708005523
Fecha 16105/2025 Placa ! Matricula: Guia
Direccion: Quito
Cod. Cod. . I - Precio Unitarie - Precio sin Precio Total
Principe! Auxiliar Cantidad Deseripcién Detalle Adicional Subsidio Subsidio Descuento
i 6 100 |APANADO 8.25 0.00 0.00 0.00 8.25
7 1.00 JUGO DE GUANABANA 1.75 0.00 C.00 0.00 1.75
Informacion Adicional SUBTOTAL 0% 10.00
Talefona: 0981965800 SUBTOTAL NO OBJETO DE VA 0.00
Ermail: patriciogarcia_@hotrail.cam SUBTOTAL EXENTO DE VA 0.00
SUBRTOTAL SIN IMPUESTOS 10.00
r Farma de pago Valor
TOTAL DESCUENTCQ 0.00
50 - QTROS CON UTILIZACION DEL SISTEMA 10.00
EINANCIERO ICE 0.00
IRBPNR 0.00
PROPINA 0.00
VALOR TOTAL 10.00
VALOR TOTAL SIN SUBSIDIO 0.00
0.00

AHORRO POR SUBSIDIO:
(incluya IVA cuando correspenda)




NO TIENE LOGO

(TARCENTALES GARCIA ESTEFANIA PATRICIA

Direccion Barrio: GIUDADELA FEPCOMI Calle: JUAN DE LA ROCA
Matriz: Numere: 4-21 Interseccion: CALLE D

) " Barrio: CIUDADELA FEPCOMI Calle: JUAN DE LA ROCA
Direccton Numero: 4-21 Interseccion: CALLED
Sucursal:

OBLIGADO A LLEVAR CONTABILIDAD NO

—

R.U.C.
FACTURA

1721545554001

No. 001-100-000000081

NUMERO DE AUTORIZACION

1605202501172154555400120011 000000000812382693317

FECHA Y HORA DE
AMBIENTE: PRODUCCION
EMISION: NORMAL
CLAVE DE ACCESO
pmmmenrrerr et 1 0 0 G BT R
I | i] | I Ly 1 ’ i ]l [ 1.
16052025011 215#5554001200110000009008123325‘3331,'

I

AHORRO POR SUBSIDIO:
{Incluye IVA cuando corresponda)

—t e’
Razon Social / Nambres y Apellidos: GARCIA REVELO EDWIN PATRICIO
Identificacion 1708005523
Fecha 16/05/2025 Placa / Matricula: Guia
Direccion: Quito
Cod. Cad. " = . . Precio Unitario i Precio sin Precio Total
Principal Auxiliar Cantidad Descripeion Detalle Adicional Subsidio Subsidio Descuento
2 1.00 POLLO ENCORBATADO 8.25 0.00 0.00 0.00 8.25
8 1.00 JUGO DE NARANJA 1.75 0.00 0.00 0.00 1.75
0,
Informacién Adicional SUBTOTAL 0% 10.00
Telefono: 0981985800 SUBTOTAL NO OBJETO DE WA 0.00
Email: palﬁciogarcla_@hotmau.cam SUBTOTAL EXENTO DE IVA 0.00
SUBTOTAL SIN IMPUESTOS 40.00
Forma de pago Valor
TOTAL DESCUENTO 0.00
20 - OTROS CON UTILIZACION DEL SISTEMA 40.00
FINANCIERQ ICE 0.00
IRBPNR 0.00
PROPINA 0.00
VALOR TOTAL 10.00
VALOR TOTAL SIN SUBSIDIO 0.00
0.00




NO TIENE LOGO

ARCENTALES GARCIA ESTEFANIA PATRICIA

Direccion Barrio: CIUDADELA FEPCOM! Calle. JUAN DE LA RCCA

Watriz: Numerg; 4-21 Interseccion. CALLE D

Direccian Barrio: CIUDADELA FEPCOMI Calle: JUAN DE LA ROCA
Numero: 4-21 Infersecgion: CALLE D

Sucursal:

OBLIGADO A LLEVAR CONTABILIDAD NO

RU.C. 1721545554001 1

FACTURA

No. 001-100-000000078

NUMERG DE AUTORIZACION

150520250117215455540012001 1000000000785867579218

ECHA Y HORA DE

';UTO’;EACIO:,: 161052025 16:03:20
AMBIENTE: PRODUCCION
EMISION: NORMAL

CLAVE DE ACCESO

SRR ARG

052025{111'.-'2154S55400120011DOGDODDUI)?BSBGTS?QZlB

ERazc’:n Sacial f Nombres y Apeliidos:

{identificacién

GARCIA REVELO EDWIN PATRICIO

1708005523
Fecha 15/05/2025 Placa / Matricuta: Gula
Direccion: Quito
|
| Cod. Cod . . - Precio Unitario . Precio sin Precio Tetal |
| . " cuent 1
Principal Ausiliar Cantidad Descripcion Detalle Adicional Subsidio Subsidio Descuento ;
[} 1.00 CHURRASCO 8.25 0.00 0.00 0.00 B.25
7 4.00 JUGO DE GUANABANA 1.75 0.00 0.00 0.00 175
| = BTOTAL 0% 10.00
| Informacion Adigional SUBTOTAL 0%
Telefono: 0981865800 SUBTOTAL NO ORBJETO DE WA 0.00
| Ema: patriciogarcia_@hotmait.com SUBTOTAL EXENTO DE VA 0.00
T SUBTOTAL SIN IMPUESTOS 10.00
Forma de pago Valar
[ TOTAL DESCUENTO 0.00}
120 - OTROS GON UTILIZAGION DEL SISTEMA 10.00 —
| FINANCIERO \CE 000!
JRBPNR p.00}
PROPINA 0.00
VALOR TOTAL 10.03]
VALOR TOTAL SiN SUBSIDIO 0.00|
=
AHORRO POR SUBSIDIO: 0.00|
(Incluye IVA cuando corresponda) |
-




NO TIENE LOGO

(T ARCENTALES GARCIA ESTEFANIA PATRICIA

Direccion Barrio: CIUDADELA FEPCOMI Calle. JUAN DE LA ROCA
Matriz: Nurmero: 4-21 Interseccion: CALLE D

. " Barrio: CIUDADELA FEPCOM! Calle: JUAN DE LA ROCA
Direccion Numera: 4-21 Interseccion: CALLE D
Sucursal:

OBLIGADO A LLEVAR CONTABILIDAD NO

~

RU.C. 1721545554001
FACTURA
No.  001-100-000000080

NUMERO DE AUTORIZACION

150520250117215455540012001 1000000000804739111314

FECHA Y HORA DE

ALUTORIZACION: 15/05/2025 16:08:45
AMBIENTE: PRODUCCION
EMISION: NORMAL

CLAVE DE ACCESO

T

i
001200110000008008047

AR

7215

I

NI

39111314

Razdn Social / Nombres y Apellidos:

GARCIA REVELO EDWIN PATRICIO

identificacién 1708005523
Fecha 15/05/2025 Placa / Matricuia: Guia
Direccion: Quito
Cod. Cod. . — - Precio Unitario . Precic sin Precio Total
Principal Auxiliar Cantidad Descripcién Detalle Adicional Subsidio Subsidio Descuentc
2 1.00 PLATO FUERTE 8.25 0.00 0.00 0.00 8.25
7 1.00 JUGO DE GUANABANA 1.75 0.00 0.00 0.00 1.75
0
Informacion Adicional SUBTOTAL 0% 16.00
Telefono: 0981985800 SUBTOTAL NO OBJETO DE IVA 0.00
Emall: patrictogarcia_g@hotmail.com SUBTOTAL EXENTO DE IVA 0.00
SUBTOTAL SIN IMPUESTOS 10.00
Forma de pago Valor
TOTAL DESCUENTC 0.00
20 - OTROS CON UTILIZACION DEL SISTEMA 10.00
| FINANCIERO ICE 0.00
IRBPNR 0.00
PROPINA 0.00
VALOR TOTAL 10.00
VALOR TOTAL SIN SUBSIDIO 0.00
0.00

AHORRO PCR SUBSIDIO:
(Incluye TVA cuando corresponda}




NO TIENE LOGO

R.U.C.:

Direccion SUCRE Y ROCAFUERTE
Matriz:

Direccion SUCRE Y ROCAFUERTE
Sucursak:

(M ACOSTA MUNOZ OSCAR PLUTARCO

OBLIGADO A LLEVAR CONTABILIDAD

=1 DAL

130520250110009414740

FACTURA

No. 001-002-000000913

NUMERQ DE AUTORIZAGION

Y\ | rECHAY HORADE

1000941474001

AUTORIZAGION: 4310512025 19:20:04
AMBIENTE: PRODUGCION
EMISION: NORMAL

CLAVE DE AGCESO

130520250110009414740012001 0020000009131234567811

[N

O120010020000009131234567611

?
Razén Social / Nombres y Apellidos: GARCIA REVELO EDWIN PATRICIO
Identificacion 1708005523
Fecha 13/05/2025 Placa / Matricula: Gula
Direccion: Quito
Cod. Cod. = . Precio Unitaric o Precio sin Pracio Total
Principal Ausdiiar Cantidad Descripeién Detalie Adicionat Subsidio Gubsidia Descusnto
001 1.00 ALMUERZO 3.25 0.00 0.00 0.00 325
Infostnacion Adicional SUBTOTAL 0% 325
Emall Clente: patriciogarcia_gBhotmall.cam SUBTOTAL NO OBJETO DE WA 0.00
Telef. CHlante: 0981965300 SUBTOTAL EXENTO DE IVA 0.00},
CALIFICAGION ARTESANAL 145610 SUBTOTAL SIN IMPUESTOS 3.25
TOTAL DESCUENTO 0.00
Forma de pago Valor
ICE 0.00
o1 - SIN UTILIZACION DEL SISTEMA FINANCIERO 425
IRBPNR 0.00
PROPINA 0.00
VALOR TOTAL 3.25
VALOR TOTAL SIN sUBSIDIO 0.00
AHORRO POR SUBSIDIO: 0.00
(Incluye VA cuande correaponda)




NO TIENE LOGO

i

R.U.C..
FACTURA

1802526291001

No. 001-002-000025516

NUMERO DE AUTORIZACION

14052025011802526291 001200100200002551 61234567817

(T CAMPANA MESIAS LUIS FERNANDO

RESTAURANTE CAFETERIA LUMAR

Direccion SUCRE ENTRE PICHINCHAY ROCAFUERTE
Matriz:

Direccion

Sucursal:

OBLIGADO A LLEVAR CONTABILIDAD NO

Y | FECHAYHORADE

AUTORIZAGION: 44/05/2025 09:23:46
AMBIENTE: PRODUCCION
EMISION: NORMAL

CLAVE DE AGCESO

I

14052CI2‘5011802526291001200100200002551512 34567817

e

Razén Social / Nombres y Apeliidos:

GARCIA REVELO EDWIN PATRICIO

{Incluye VA cuando correaponda)

Identificacion 1708005523
Fecha 14/05{2025 Placa / Matricula: Guia
IDireccion: QuiTo
Cod. Cod. 7 ! - Precio Unitario . Precio sin Precio Total
Principal | Auliar Cantidad Descripeidn Deialle Adicional Subsidio Subsidio Descuento
002 1.00 DESAYUNO LUMAR 440 0.00 0.00 0.00 4.40
Informacién Adicional SUBTOTAL 0% A
DIRECCION DEL ADQUIRENTE:  QUITO SUBTOTAL NO OBJETO DE IVA 0.00
TELEFONO DEL ADQUIRENTE: 0881965800 SUBTOTAL EXENTO DE IVA 0.00
EMAIL DEL ADQUIRENTE: patriciogsrcia_@hotmsii.com SUBTOTAL SIN IMPUESTOS 440
OBSERVACION: MESA 04 - Ap.14/05/2025 TOTAL DESCUENTO 0.00
NUMERD DE CALIFICACION 080869 ICE 0.00
IRBPNR 0.00
Forma de pago Valor
VALOR TOTAL 4.40
01 -SIN UTILIZACION DEL SISTEMA FINANCIERO 440
VALOR TOTAL SIN SUBSIDIO 0.00
AHORRO POR SUBSIDIO: 0.00




NO TIENE LOGO

(T REASCOS CHALACAN ANGIE PAMELA EL FAMILIAR

R.U.C.:
FACTURA

0401875216001

No. 002-002-000000254

NUMERG DE AUTORIZACION

1405202501040187521600120020020000002540000025417

FECHA Y HORA
1 AUTORI\:ZACIC)N:DE 14/05/2025 14:42:37
REASCOS CHALACAN ANGIE PAMELA EL FAMILIAR :
AMBIENTE: PRODUCCION
Direccién SUCRE SN PICHINGHA
Matriz: EMISION: NORMAL
Direccion SUCRE SN PICHINCHA
Sucursal: CLAVE DE ACCESO
oo AuSRESTIRER " IIII'III|IIIIIlIIIIlI'l'IIllI|III|II|lI|IIIIIIII“
1405202501040187521600120020020000002540000025417
L e s
Razon Social / Nombres y Apellidos: PATRICIO GARCIA
Identificacion 1708005523
Fecha 14/05/2025 Placa / Matricula: Guia
Direccion: QUITO
d. Cod. i i . Pracia Unitari e Precio si Precio Total
Frﬁ;ipal Auxiliar Cantidad Descripaidn Detalle Adiclonsl recio Unitane]  gypsidio Sr:;si :ilo“ Descuento IBGI=I Ot
[un pescado frito +
002 1.00 ALIMENTACION 8.00 0.00 0.00 0.00 8.00
Informacién Adicional SUBTOTAL 0% 8.00
Correo Electronico: patriciogarda,_@hotmall.com SUBTOTAL NO OBJETQ DE IVA 0.00
Taléfono: 0951965800 SUBTOTAL EXENTO DE IVA 0.00
Direccion: QuiTo SUBTOTAL SIN IMPUESTOS 8.00
TOTAL DESCUENTO 0.00
Forma de pago Valor
ICE 0.00
01 - 5IN UTILIZACION DEL SISTEMA FINANCIERO 8.00
IREPNR 0.00
PROPINA 0.00
VALOR TOTAL 8.00
VALOR TOTAL SIN SUBSIDIO (.00
AHORRO POR SUBSIDIC: s
(Incluya IVA cuando corresponda)




CONTRIBUYENTE NEGOCIO POPULAR - REGIMEN RIMPE

EL SABOR CASERO

MARIA ELENA MORALES MORALES
Dir.: Barmio Socapamba / Panamericana Norle
(a una cusdra del Complejo Turisiica Tolas de Sccapamba)
Cel, 0984099688 / Pricrato - Ibarea - Imbabura - Ecuador
R.ULC.: 0401145214001  Aut. SRL.: 1132771825

FECHA DE AUTORIZACION: 18/MARZO/2025

EomBEVEN)  \o (1009260

Serie 001-001 - 00

’('flt'rlll’ 6)(_-}5) A Mb "
L( 1 Z}Qioém 3:3:"2, —S Ft’('-'m‘:‘ 105 'Of l g?y_l
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FoORMA DE PAG O

Efectivo 7
Dinero |
Electronico
Tarjela de Cradito /
o Débito

OTRQS Entregué Conforme )

Toué Ralael Vach Andrade [ Imprenta “vaca Jr Marma / R.UC. ID00A13573001 / Autorzacion S R.1 1433
CADUCA: 18/MARZQ/ 2026 - Original: Cliente » Copla: Emisor = Mum.: 8851 - 9350

i 4
/- [TotaLs | ¥ O
.

r'r Il

Majado Express 2

AYALA TORRES MARLON SILVANOQ
J Direccién: Olmedo y Oviedo Cel.: 098 901 5797
Email: marlont3952 @gmait.com ibarra - Ecuador
“GONTRIBUYENTE NEGOCIO POPULAR REGIMEN RIMPE”

_RUC: 1003159876001 AUT. SRi: 1132527019_‘

LAS MENESTRAS DE ROSY

BARRIONUEVQ SOLIS JANETH DEL ROSIO
Dir: Av. Mariano Acosta y Luis Cabezas Berja  Ibarra - Ecuador

RUC: 0801860677001 AUT.SRI: 1132735122
— '

NOTADEVENTA 001001 (00134086
8r. (esy 69?&-‘4,0,0-]\#;00
RUCoCI /?’O'S’ODS‘S’ES Fecha de Emision /7"“‘25
Direccin: CQ)?T_D
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{ | asroo fivr F oo
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Originel ADQUIRIENTE - Copa EMISOR

v LOS SANDUCHES DE LA FAMA

CARTAGENA GUEVARA CARMEN GRACIELA
Direccion: Sanchez y Cifuentes 10-12 y Pedro Moncayo

1 Cel.: 099 080 7633  Ibarra - Ecuador
SERAIE - — “ E€GIMEN RIMPE”
v 0 ‘ CONTRIBUYENTE NEGOCIO POPULAR R
E"_‘_"”‘__NO_ o r_:N S N _0 000358 RUC.: 1002111126001 AUT. SRL: 11 3253294£§
cwne_FPTEICND 6REIA ADEVENTA | o008 1
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