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INSTITUTO ECUATORIANO DE SEGURIDAD SOCIAL
IESS

SOLICITUD DE AUTORIZACION PARA CUMPLIMIENTO DE

SERVICIOS INSTITUCIONALES

LUGAR DE SERVICIOS INSTITUCIONALES lNE:RE['aR X | EN EL EXTERIOR
Nro. DE SERVICIO INSTITUCIONAL: FECHA DE LA SOLICITUD {dd-mmm-aaaa)
SDNA-2025-04-0199 25/abrill2025
SELECCICNE LO QUE REQUIERA SOLICITAR
VIATICOS | X MOVILIZACIONES | | SUBSISTENCIAS ||
DATOS GENERALES

APELLIDOS-NOMBRES DE LA © EL SERVIDOR: CEDULA; PUESTO:

VERA REINA JACINTO MANUEL 1308550803 CONBUCTOR
CIUDAD-PROVINCIA-PAIS NOMBRE DE LA UNIDAD DE LA O EL SERVIDOR

GUAYAQUIL - GUAYAS / ECUADOR SUBDIRECCION NACIOMAL ADMINISTRATIVA
SUBROGACION O ENCARGO
EN CA :
SO DE SUBROGACION O ENCARGO (NIVEL JERARQUICO} DEPENDENCIA BASE DEPENDENCIA ACTUAL
FECHA SALIDA (dd-mmm-aaaa) HORA SALIDA (hh:mm) FECHA LLEGADA [dd-mmm-aaaa) HORA LLEGADA [hh
30/abril/2025 7:00 7/mayo/2025 23:59

INTEGRANTES QUE CONFORMAN EL SERVICIC INSTITUCIONAL:
EDUARDO PENA HURTADO

30/abril/2025 QUITO - GUAYAQUIL
7/mayol2025 GUAYAQUIL - QUITO

PRODUCTOS PROGRAMADOS:

MOVILIZACION DEL SEROR PRESIDENTE DEL CONSEJO DIRECTIVO PARA QUE REALICE ACTIVIDADES INHERENTES A SU CARGO , MEMORANDO Nro JESS-IESS-2025-0143

M
TRANSPORTE
TIPO DE TRANSPORTE SALIDA LLEGADA
{Aéreo, terrestre, NOMBRE DEL TRANSPORTE ITINERARIO O RUTA FECHA HORA FECHA HORA
maritimo otros) dd-mmm-agaa hhzmm dd-mmm-aaaa hhtmm
TERRESTRE INSTITUCIONAL QUITO - GUAYAQUIL 30/4/2025 7:00 30/4/2025 15:00
TERRESTRE INSTITUCIONAL GUAYAQUIL - QUITO 7/5/2025 16:00 715/2025 23.59
DATOS PARA TRANSFERENCIA
NOMBRE DE LA ENTIDAD FINANGIERA: TIPO DE CUENTA! NO DE CUENTA;
BANCO DEL PACIFICO AHORROS 1039712982
FIRMA DE LA O EL RESPONSABLE DE LA UNIDAD DEL |
FIRMA DE LA O EL SERVIDOR COMISIONADO SERVIDOR COMISIONADO
- ™
'/k ) 2
Ty A
/ {/u‘ -'!- S 4 l f
NOMBRE: VERA R:EII'NIA JACINTQ MANUEL NOMBRE: \\‘MGS. CESAR AUGUSTO CALDERON VILLOTA
CONDUCTOR DIRECTOR NACIONAL DE SERVICIOS CORPORATIVOS
FIRMA DE LA MAXIMA AUTORIDAD O SU DELEGADO NOTAS:
+ Esta solicitud deberd ser presentada para su Autorizacién, con par lo
mengs 72 horas de anticipacion al cumplimiento de los servicios
institucionales.
+ De no existir disponibiiidad presupuestaria, tanto la sclicitud como la
autorizacién quedarén insubsistentes.
= El informe de Servicios Institucionales deberd presentarse dentro del
término de 4 dias de cumplido el servicio Institucional.
« Estad prohibido conceder servicios institucionales durante los dias de
descanso obligatorio, con excepcion de las Maximas Auloridades o de casos
NOMBRE: ERIKA MILENA CHARFUELAN BURBANG excepcionales debidamente justificades por la Maxima Autoridad o su
' Delegado.
DIRECTORA GENERAL DEL IESS 9
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INSTITUTO ECUATORIANO DE SEGURIDAD SOCIAL IESS

255 INFORME DE SERVICIOS |

NSTITUCIONALES

LUGAR DE SERVICIOS INSTITUCIONALES

EN EL INTERIOR X EN EL EXTERIOR

Nro, INFORME DE CUMPLIMIENTO DE SERVICIOS INSTITUCIONALES:

FECHA DE INFORME (dd-mmm-aaaa)

SDNA-2025-04-0199 8/5/2025
APELLIDOS-NOMBRES DE LA O EL SERVIDOR:; CEDULA: PUESTO QUE OCUPA:
VERA REINA JACINTO MANUEL 1308550803 CONDUCTOR

CIUDAD-PROVINCIA-PAIS:
GUAYAQUIL - GUAYAS / ECUADOR

NOMBRE DE LA UNIDAD A LA QUE EL SERVIDOR PERTENECE:

SUBDIRECCION NACIONAL ADMINISTRATIVA

SERVIDORAS/ES QUE INTEGRAN EL SERVICIO INSTITUCIONAL:
EDUARDO PENA HURTADO

INFORME DE ACTIVIDADES Y PRODUCTOS ALCANZADOS

ACTIVIDADES DETALLADAS POR DIiA:

30fabrili2025 7:00 - 15:00"
1/mayo/2025 7:30° 17:00-
2/mayo/2025 8:00° 16:30-
3/mayo/2025 8:00.  17:00-
4/mayo/2025 8:00 18:00
5/mayo/2025 7:30__19:00-
6/mayo/2025 7:30 7~ 18:00
7/imayol2025 6:00- 14:00.

MOVILIZACION DEL SEROR PRESIDENTE DEL CONSEJO DIRECTIVO PARA QUE REALICE ACTIVIDADES INHERENTES A SU CARGO , MEMORANDC Nro.IESS
IESS-2025-0143-M

QUITO - GUAYAQUIL

GUAYAQUIL (RECORRIDO INTERNO)
GUAYAQUIL (RECORRIDO INTERNO)
GUAYAQUIL (RECORRIDO INTERNO):
GUAYAQUIL (RECORRIDO INTERNO)
GUAYAQUIL (RECORRIDOQ INTERNO) -
GUAYAQUIL (RECORRIDO INTERNO)
GUAYAQUIL - QUITO

ITINERARIO SALIDA LLEGADA NOTA
FECHA dd-mmm-aaaa 30/4/2025 — 71512025 Estos datos se refieren al tiempo efectivamente utilizado en e} cumplimiento del servicio
s i - instilucional, desde la salida del lugar de residencta o trabajo habituales o del cumplimiento
HORA hh:mm 7:00 = 14:00 del sarvicio institucional seglin sea el caso, hasta su llegada de estos sitios.
HORA Inicic de Labores el dia de retorno N/A
TRANSPORTE
TIPO DE L SALIDA LLEGADA
TRANSPORTE NOMBRE DE
(Aéreo, terrestre, maritimo| TRANSPORTE MNERARID O RUTA FECHA HORA FECHA HORA
otros) dd-mmm-aaaa hhzmm dd-mmm-aaaa hh:mm
TERRESTRE INSTITUCIONAL QUITO - GUAYAQUIL 30/abrill2025  }~ 7:00:00 30/abrilf202§ | 15:00:00"
TERRESTRE INSTITUCIONAL GUAYAQUIL - QUITO 7/mayo/2025 .~ 6:.00:00 .- 7/mayo/2025 __|—14:00:00 -

NOTA: En casc de haber utilizado: 1)transporte pablico, aéreo, fluvial o terrestre, se debers ad)

adjuntard la hoja e ruta con tipo de vehicufo, namero de placa, kilometraje recorrido y los nombres apellidos del conductor,

untar obligatoriamente los pases a bordo o pasajes y 2} vehiculos institucionales, se

OBSERVACIO

NES

FIRMA DE LA O EL SERVIDOR COMISIONADO

T,
tf
/ f

VERA REINA JACINTO MANUEL

NOTA

El presente informe debera presentarse dentro del término maximo de 4 dias de
cumplida las tareas oficiales o servicios institucionales, caso contraric la
liquidacion se demorara e incluso de no presentarlo tendria que restituir los
valores pagados. Cuando las tareas oficiales o servicios institucionales sea
superior al nOimero de horas o dias autorizados, se debera adjuntar la
autorizacién por escrito de la Maxima Autoridad o su Delegado.

COMISIONADO

/

CONDUCTOR
FIRMAS DE APROBACION
FIRMA DE LA O EL RESPONSABLE DE LA UNIDAD DEL SERVIDOR FIRMA DE LA MAXIMA AUTORIDAD Q SU DELEGADOQ

~ N "\)
O RS

NOMBRE:

NOMBRE: ERIKA MILENA CHARFUELAN BURBANO

MGS. CESAR AUGUSTO CALDERON VILLOTA
DIRECTOR'NACIONAL DE SERVICIOS CORPORATIVOS
T—

DIRECTORA GENERAL DEL IESS
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DETALLE DE DOCUMENTOS GENERADOS DE GASTOS DE VIATICOS Y
DESPLAZAMIENTO

ALOJAMIENTO Y/O ALIMENTACION

N° NUMERO FACTURA DETALLE VALOR TOTAL
1 004-002-000000948 HOSPEDAJE 350,01
2 001-001-000002243 ALIMENTACION 9,50
3 001-002-000026695 ALIMENTACION 11,50
4 001-003-000000200 ALIMENTACION 12,65
5 001-002-000026636 ALIMENTACION 13,80
6 002-001-000021567 ALIMENTACION 10,00
7 001-001-000003897 ALIMENTACION 13,50
3 001-001-000002231 ALIMENTACION 10,00
9

10

11
12

13

14
15

16

17

TOTAL: 430,96
DESPLAZAMIENTO

1 004-023-004691579 PEAJE 1,00
2 006-154-003914250 PEAJE 1,00
3 002-104-001132628 PEAJE 1,00
4 003-104-000386015 PEAJE 1,00
5 008-300-005932993 PEAJE 1,00
6 003-105-000967596 PEAJE 1,00
7 008-400-005721353 PEAJE 1,00
8 006-156-006010445 PEAJE 1,00
9 004-026-004495815 PEAJE 1,00
10 002-106-00235418% PEAJE 1,00
11

12

13

14

15

16

TOTAL: $10,00




ORDEN DE MOVILIZACION CON VIATICOS YIO  No. 28725
SUBSISTENCIAS; FINES DE SEMANA Y/O
FERIADOS

1. IDENTIFICACION DE LA ENTIDAD

RUC

Institucién  INSTITUTO ECUATORIANO DE SEGURIDAD SCCIAL DIRECCION NACIONAL DE ADQUISICIONES

BIENES Y SERVICIOS UNIDAD DE TRANSPORTES
1760004650001

2. DATOS DE EMISION DE LA ORDEN

Ciudad QUITO
Fecha de Vigencia Desde 2025-04-30 Hora 07:00 Hasta 2025-05-07 Hora 23:59
Motivo  PETICION DE SALVOCONDUCTOS PARA LOS VEHICULOS DE LA PRESIDENCIA DEL CONSEJO

DIRECTIVO MAYQ

No. Ocupantes 5

AUTORIZACION
Fecha 2025-04-25 No. Comunicacion IESS-IESS-2025-0143-M
Lugar Origen QUITO

Lugar Destino A NIVEL NACIONAL

Kilometraje Inicio 236763 Kilometraje Fin

3. DATOS DEL CONDUCTOR/ A

Nombres

Nimero de

VERA REINA JAGINTO MANUEL Cargo CHOFER

Cédula / Pasaporte 1308550803 Tipo de Licencia E

4. CARACTERISTICAS DEL VEHICULO

Namero de

Color

Placa PEI4553 Marca f Modelo CHEVROLET
PLATEADC Namero Matricula 00

5. DATOS DEL SOLICITANTE

Nombres

Tlga. Veronica del Pilar Campana Jarrin Cargo JEFA DE DESPACHO DE LA PRESIDENCIA
DEL CONSEJO DIRECTIVO, ENCARGADA

Realizado Por PARDO VEGA CRISTHIAN FABIAN
Fecha de Emison  2025-04-25 11:33




(4l €55

NSTTUTO ECUATORIANG DE SEGUAAD SOCIAL

Memorandoe Nro. IESS-IESS-2025-0143-M

Quito, D.M., 25 de abril de 2025

PARA: Sr. Mgs. César Augusto Calderdn Villota
Director Nacional de Servicios Corporativos

ASUNTO: PETICION DE SALVOCONDUCTOS PARA LOS VEHICULOS DE LA PRESIDENCIA
DEL CONSEJQ DIRECTIVO MAYO

De mi consideracién:

En cumplimiento a las disposiciones emitidas por la Contraloria General del Estado y por disposicién de la
Presidencia del Consejo Directivo; solicito se disponga a quien corresponda emitir el respectivo salvoconducto
para los vehiculos que serdn utilizados por el presidente del Consejo Directivo del IESS, en el cumplimiento de
las facultades constitucionales y Iegales que le competen, para movilizarse a nivel nacional; de acuerdo con el

siguiente detalle:

CONDUCTOR:

Jacinto Vera

PEI4553

Desde 30/04/2025 hasta 07/05/2025

CONDUCTOR:

Christian Cando

PEI4547

Desde 07/05/2025 hasta 14/05/2025

CONDUCTOR:

Jacinto Vera

PEI4353

Desde 14/05/2025 hasta 21/05/2025

CONDUCTOR:

Christian Barba

PEI4549

Desde 21/05/2025 hasta 28/05/2025

Con sentimientos de distinguida consideracién.

Atentamente,

Documento firmado electrénicamente

Tlga. Verdnica del Pilar Campana Jarrin
JEFA DE DESPACHO DE LA PRESIDENCIA DEL CONSEJO DIRECTIVQ, ENCARGADA

Copia:

8r. Mgs. Alberto Ramiro Nufiez Vinueza

Oficinista

Sr. Ing. Cristhian Fabian Pardo Vega
Técnico en Mantenimiento

www.jess.aob.ec | Siguencs en:
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r
N TI ENE L G R.U.C.: 1102896501001
O D D FACTURA
No. 004-002-000000946
NUMERQ DE AUTORIZACION
0705202531110289650100120040020000009463 199818310
-
JIMENEZ CHUQUIMARCA FREDDY VINICIO h FECHA Y HORA DE
JIMENEZ CHUQUIMARCA FREDDY VINICIO
AMBIENTE: PRODUCCION
Di Te OLMEDQ SAN ALEJO / CACIQUE ALVAREZ 501 Y .
Mutie " MANABY EMISION: NORMAL
Direccié cacique Alvarez 501 y Manabi-Baquerizo Moreno 903 y
cl n Junin-Baguerize Moreno 823 entre Junin y luis Urdaneta
Sucursal: CLAVE DE ACCESO
OBLIGADO A LLEVAR CONTABILIDAD NO |‘| m' ‘HH}: If J‘ ‘i} i u ‘“ M| H _- w 'IMH“I |“' i| “
R | e R L e II.
h (1) j il |‘1.;.“ LR ‘ UL R HI |
0705202501110289650100120040020300009463193818310
‘CONTRIBUYENTE REGIMEN RIMPE
. . \. 7

Razdn Soclal / Nambres y Apellidos:

JAGINTG VERA REINA

AHORRO POR SUBSIDIO:

{Incluye IVA cuando corresponda)

Identificacion 1308550803
Fecha 07/05/2025 Placa / Matricula: Guia
Direccion: QUITO
Cod. Cod. . N - Precio Unitario - Precio sin Precio Tatal
Priccipal | Auxibar Cantidad Descripcidn Detalle Adicional Subsidio Subsidio Descuento
SERCOMM SEROO 7.00 SERVICIO HOSPEDA.E 43.48 .00 0.00 0.00 30436
. =
Informacion Adicional SUBTOTAL 15% 304,38
Descripcion: HOSPEDAJE POR 7 DIAS INGRESC 30 DE ABRIL DEL 2025 _ 30,1, SUBTOTAL NO OBJETO DE IVA 0.00
2,3,4.5.6, ¥ SALIDA 7 DE MAYO DEL 2025.
SUBTOTAL EXENTO DE VA 0.00
F d
Jrma de paga b SUBTOTAL SIN IMPUESTOS 304.36
20 - OTROS CON UTILIZACION DEL SISTEMA 350.01
FINANCIERO TOTAL DESGUENTO 0.00
ICE 0.00
VA 15% 45.65
IRBPFNR 0.00
PROPINA 0.00
VALOR TOTAL 350.01
VALOR TOTAL SIN SUBSIDIO 0.0a
0.00




AHORRO POR SUBSIDIO:
{Incluye I'VA cuando corresponda)

=
NO TIENE LOGO ialatastband
* ) FACTURA
Ne. 001-001-000002243
NUMERQ DE AUTORIZACION
06045202501099339578800120010010000022430000007216
-
GRILLSCORP SAS A
FECHA Y HORA DE
AUTORIZACION: 06/05/2025 14:56:53
4
AMBIENTE: PRODUCCION
Direccion ESCOBEDC 3 Y ENTRE LUQUE Y AGUIRRE .
i EMISION: NORMAL

Matriz:

Direccion ESCOBEDO 3 Y ENTRE LUQUE Y AGUIRRE

Sucursal; CLAVE DE ACCESQO

OBLIGADO A LLEVAR CONTABILIDAD NO I [ ‘ I | ;

' L | I J' Il
{‘S 0“5{110'\19 '1‘9"3 7 HHO{]‘.["{]EJ {}CI'l{]OL"]!I ’2‘-1 i(]f‘[ \.’ILJ'J 7216
-CONTRIBUYENTE REGIMEN RIMPE
" v, . >
Razdn Social / Nombres y Apellidos: JACINTG VERA
Identificacion 1308550803
Fecha 06/05/2025 Placa / Matricula: Guia
Direccion:

b rﬁw%ciip.nal Aﬁ,‘(’iﬁér Cantidad Descripcion Detalle Adicional |- e@ Untarial o jheidio reoeny | Descuento | Frece el
MENUG35 1.00 CHULETA AL BARRIL (1 libra) 6.956522 .04 0.00 0.00 6.95
MENLUI058 1.00 JUGO DE MARACUYA 1.3043 0.00 0.00 0.00 1.30

Informacidn Adicional SUBTOTAL 15% 8.26
Email: jacinta.vera76@hotmail.com SUBTOTAL NO GBJETO DE IVA 0.00
SUBTOTAL EXENTQ DE IVA 0.00
Forma de pago Valor

SUBTOTAL SIN IMPUESTOS 8.26

01 - SIN UTILIZACION DEL SISTEMA FINANCIERO 9.50
TOTAL DESCUENTO .00
ICE 0.00
VA 15% 1.24
IRBPNR 0.00
PROPINA Q.00
VALOR TOTAL 9.50
VALOR TOTAL SIN SUBSIDIO 0.00
0.00




NO TIENE LOGO

[ MENDOZA VELASQUEZ LISSETTE KARINA

MENDOZA VELASQUEZ LISSETTE KARINA

Direccion CIUDADELA GARZOTA 3ERA ETAPA TARQUI/ CALLE
Matriz: PUBLICA MZ-110 SL- Y CALLE PUBLICA
Direccign  C'JDADELA GARZOTA 3ERA ETAPA TARQUI/ CALLE
Sucursal: PUBLICA MZ-110 SL-¥ CALLE PUBLICA

R.U.C.:
FACTURA

No.

0927380196001

001-002-000026695

NUMERQ DE AUTORIZACION

080520250109273801¢

FECHA Y HORA DE
AUTORIZACION:

AMBIENTE:

EMISION:

CLAVE DE ACCESO

600120010020000266953195920415

08/05/2025 10:32:18

PRODUCCION

NORMAL

AHORROQ POR SUBSIDIO:
(Incluye VA cuando correspondal

il -:l:i";'i': I 1 [ I I';i 1 |
OBLIGADO A LLEVAR CONTABILIDAD NO M LR , P [ l" | J (R LA
“ | |||||ll N '| WHEEELL i | I ‘
LIRERA R MR 0 A S A LA A
0605202501092738018600120010020000266353195920415
- v o J
Razan Social / Nombres y Apellidos: Jacinto Vera
ldentificacion 1308550803
Fecha 06/05/2025 Placa / Matricula: Guia
Direccian: Quito
Cod. Cod. . . -, Pracio Unitario i Pracio sin Precic Total
Principal Auxiliar Caniidad Descripcion Detalle Adicional Subsidic Subsidio Deascuento
20284 020G {202 10208 1.00 Ceviche De Pescado 10.00 0.00 0.00 0.00 10.00
345 345
Infarmacian Adicional PUBROTA o 10.00
Descripian: DOCUMENTQ DE VENTA SUBTOTAL NO OBJETOQ DE IVA 0.00
SUBTOTAL EXENTO DE IVA G.Co
Forma de pago Valor
SUBTOTAL SIN IMPUESTOS 10.00
20 - OTROS CON UTILIZACION DEL SISTEMA 11.50
FINANCGIERO TOTAL DESCUENTO 0.00
ICE 4.00
IVA 15% 1.50
IRBPNR 0.00
PROPINA 0.00
VALOR TOTAL 11.50
VALOR TOTAL SIN SUBSIDIC 0.00
0.00




NC TIENE LOGO

([ MENDQZA VELASQUEZ LISSETTE KARINA

MENDOZA VELASQUEZ LISSETTE KARINA

Direccion CIUDADELA GARZOTA 3ERA ETAPA TARQUI / CALLE
Matriz: PUBLICA MZ-110 SL- Y CALLE PUBLICA
Direccion CIUDADELA GARZOTA 3ERA ETAPA TARQUI/ CALLE
Sucursal- PUBLICA MZ-110 8L- ¥ CALLE PUBLICA

R.U.C.:
FACTURA

No.

0927380196001

001-003-000000200

NUMERO DE AUTORIZACION

0405202501092738019600120010030000002003192748215

FECHA Y HORA DE

05/05/2025 13:57:25

AUTORIZACGION:

AMBIENTE: PRODUCCION
EMISION: NORMAL
CLAVE DE ACCESO

| |l e
] ! 00
,|| ‘ H I k'l l.. I 1 AR
0109273501960012001003 000002[1'1319 =7482
. > . w
Razdén Social f Nombres y Apellidos: Jacinte Vera
Identificacion 1308550803
Fecha 04/05/2025 Placa / Matricula: Guia
Direccion: Quito
Cod. Cad. . - - Precio Unitario . Precio sin Precio Total
Principal Auxiliar Cantidad Descripcian Detalle Adicional Subsidio Subsidio Descuento
202372619 | 202372519 ;
1230 1230 1.00 Chuleta Asasda 10.00 @.00 0.00 0.00 10.00
202321618 | 202321618 i y
454 454 1.00 Agua 1.00 0.00 0.00 0.00 1.00
Informaciéin Adicional SUBTOTAL 15% %
Descrpcion: Documante en venta SUBTOTAL NO GBJETQ DE VA 8.00
SUBTOTAL EXENTQO DE IVA Q.00
Forma de pago Valor
SUBTOTAL SIN IMPUESTOS 11.00
20 - OTROS CON UTILIZACION DEL SISTEMA 12,65
FINANCIERQ TOTAL DESCUENTO 0.00
ICE 0.00
VA 15% 1.65
IRBPNR 0.00
PROFINA 0.00
VALOR TOTAL 12.65
VALOR TOTAL SIN SUBSIDIO 0.00
AHORRO POR SUBSIDIO: 0.00
{Incluye IVA cuando corresponda)




NO TIENE LOGO

([ MENDQOZA VELASQUEZ LISSETTE KARINA h
;E?gﬁ,}:ggﬁ.% 02/05/2025 20:57:40
MENDOZA VELASQUEZ LISSETTE KARINA
AMBIENTE: PRODUCCION
Direccion  CIUDADELA GARZOTA 3ERA ETAPA TARQUE/ CALLE
Matriz: PUBLICA MZ-130 SL- Y CALLE PUBLICA EMISION: NORMAL
Direccion  CIUDADELA GARZOTA 3ERA ETAPA TARQUI / CALLE
PUBLICA MZ-110 SL- Y CALLE PUBLICA
Sucursal; CLAVE DE ACCESO
1 -.---[l ;.-: il ol |I INMIBUEVEERE 1M ] Rl
OBLIGADO A LLEVAR CONTABILIDAD NG | | 1 | | l ; :|‘ {1 | [' AR | _'; ;‘
L MO A
8L AL IR R i LR
0205202501082738019600120010020000266363182821515
. i —

-

RU.C.. 0927380196001

FACTURA

Ne. 001-002-000026636
NUMERG DE AUTORIZACION

02052025010922738019600120010020000266363182821515

Razon Saocial / Nombres y Apellidos:

Jacinto Vera

{dentificacion 1308550803
Fecha 02/05/2025 Placa / Matricula: Guia
Direccion: Quito
Cod. Cad. . N ] Precio Unitario - Pracio sin Precio Total
Principal Auxiliar Cantidad Descripcian Detalle Adicional Subsidio Subsidio Descuento
202319171 | 202310171 p
21864 21854 1.00 Arroz Con Concha 12.00 0.00 0.00 0.00 12.00
a,
Informacion Adicional SUBTOTAL 15% 1208
Descripcion: DOCUMENTO DE VENTA SUBTOTAL NO OBJETO DE WA 0.00
SUBTOTAL EXENTO DE IVA 0.00
Farma de pago Valor
SUBTOTAL SIN IMPUESTOS 12.00
20 - QTROS CON UTILIZAGION DEL SISTEMA 13.80
FINANCIERO TOTAL DESCUENTQO 0.00
ICE 0.00
VA 15% 1.80
IRBFNR 0.00
PROPINA 0.00
VALOR TOTAL 13.80
VALOR TOTAL SIN SUBSIDIO 0.00
0.00

AHORRO POR SUBSIDIO:
{Incluye IVA cuando corresponda)




NO TIENE LOGO

[ TENEZHANAY SIMBARNA ALGEL POLIVIO

TENEZHANAY SIMBANA ALGEL POLIVIO

Direccion PADRE SOLANO 309 Y ESCOBEDQ - BOYACA
Matriz:

Direccion PADRE SOLANQ 309 Y ESCQOBEDOQ - BOYACA
Sucursal:

OBLIGADO A LLEVAR CONTABILIDAD NO

RU.C.: 0911566487001

FACTURA

No, 002-001-000021567

NUMERO DE AUTORIZACION

0105202501091156648700120020010000215676742583911

EE?(H)AHHSSQ:DE 01/05/2025 06:59:45
AMBIENTE: PRODUCCION
EMISION: NORMAL

CLAVE DE ACCESQO

| T | Wi ‘ |
| | e i1 100
010520 e I109l]555487001205200100£‘10215

250

N

676742583911

\ J \ y
Razon Soctal / Nombres y Apellidas: Jacinto Vera
|dentificacidon 1308550803
Fecha 01/06/2025 Placa / Matricula: Guia
Direccion: Quito
Cod. Cod. } N - Pracio Unitario - Precio sin Precio Total
Principal Auxiliar Cantidad Descripcion Detalle Adicional Subsidio Subsidio Descuento
olon Mixto con Bistec
A1 Al 1.00 Alimentacion 7.00 0.00 0.00 0,00 7.00
Lugo Natural
Al Al 1.00 Alimentacion 3.00 0.00 0.00 0.00 3.00
v 0
Informacidan Adicional EUBTGTAL 0% 10:09
Descripcitn: Alimentacion SUBTOTAL NO OBJETO DE IVA 0.00
SUBTOTAL EXENTO DE IVA 0.00
Forma de pago Valor
SUBTOTAL SIN IMPUESTOS 10.00
20 - OTROS CON UTILIZACION DEL SISTEMA 10.00
FINANCIERQ TOTAL DESCUENTO 2.00
ICE 0.00
iREPNR 0.00
PROPINA 0.00
VALOR TOTAL 19.00
VALOR TOTAL SIN SUBSIDIO 0.00
AHORRO POR SUBSIDIO: 0.00
{Inciuye IVA cuando carrespanda)




NO TIENE LOGO

[ ALEJANDRO ~ VIVIANA ~ THIAGO

ALEJANDRO ~ VIVIANA ~ THIAGO

Direccion LA CHORRERA EN LA Via E25
Matriz:

Direccidn PIMCCHA A 3 KILOMETROS
Sucursal:

OBLIGADO A LLEVAR CONTABILIDAD NO

R.U.C. 1206020495001
FACTURA
No.  001-001-000003897

NUMERO DE AUTORIZACION

3004202501120602049500120010010000038979047705017

iﬁ?gglgggﬁ:w 30/04/2025 18:30:34
AMBIENTE: PRODUCCION
EMISION: NORMAL

CLAVE DE ACCESO

LANMARL

042025011206020495001

M0

Il

UL

perd——

Ml

L o 9 .
Razon Social / Nombres y Apellides: VERA REINA JACINTC MANUEL
Identificacion 1308550803
Fecha 30/04/2025 Placa / Matricula: Guia
Direccion: QUITO
Cod, Cod, . L - Precic Unitario . Precio sin Precia Total
Principal Auxiliar Cantidad Descripcion Detalle Adicional Subsidio Subsidio Descuenta
009 1.00 CEVICHE MIXTO 8.70 0.00 0.00 0.00 8.70
002 1.00 JARRA DE JUGO 1.74 0.00 G.00 0.00 1.74
008 1.00 PORCION DE ARROZ 1.30 0.00 0.00 0.00 1.30
0,
Informacién Adicional SUBTOTAL 15% gL
Teléfona. 0986312567 SUBTOTAL NO DBJETQ DE VA 0.00
Emall Jacinio.veraTa@holmail.com SUBTOTAL EXENTO DE IVA 0.00
SUBTOTAL SIN IMPUESTOS 11.74
Forma de pago Valor
TOTAL DESCUENTO 0.00
01 - SIN UTILIZACION DEL SISTEMA FINANCIERC 13.50
ICE 0.00
VA 15% 1.76
IRBFNR 0.00
PROPINA 0.00
VALOR TOTAL 13.50
VALOR TQTAL SIN SUBSIDIO 0.00
AHORRO POR SUBSIDIC: R
{Incluye IVA cuando corresponda)




CONTRIBUYENTE NEGOCIO POPULAR REGIMEN RIMPE

VERA LOOR NUBIA VERONICA

DIRECCION: AV. EL PORTON &/

. VENTA DE COMIDAS Y BEBIDAS EX

YAV JUAN PABLO I CAFETERIAS, INCLUSO PABA LLEVAR
TELEFONO: 0999 383 227 4

SANTC DOMINGO - ECUADOR ELABORACION DE PAN, PANECILLOS

R.U.C.: 1309439717001 NOTA DE VENTA |
€20 Jod §z025) w00 0002231

FECHADEAUYORIUCFCN 17 -02- 2025

AUT SBI # 1132724614

[Chenre] Saanfo L/b’ﬂ\%& j
@cc' (EE!![‘!U Te!t.'| j

RUC/CI.: 3095’ SOy02% G. Remision;
A e co £ P50
Alola 1,50

o

ORIGINAL ADOUIRIENTE / COPIA- EMISOR

ORMA DE PAGO TOTALS| A0
EFECTIVD CGracias por Preferirnos
—
ELECTRONCO
RENE 1
SRENITOTER!D |
OTROS | -
4 Recibi Conforma Fir
VASCONEZ CAMACHO IUANA MONZIERRATH ¢ RUCIZO081I1634001 AUT. 135 3730721
DEL 0002101 AL 0002300 [E]

FECHADE CADUCIDAD 17/ F. HRERD I 30“



NO TIENE LOGO

([ GOBIERNO AUTONOMO DESCENTRALIZADO PROVINCIAL )
SANTO DOMINGO DE LOS TSACHILAS

GOBIERNO AUTONOMO DESCENTRALIZADO PROVINCIAL
SANTQ DOMINGO DE LOS TSACHILAS

Direccidn MONSENCR EMILIO LORENZO STHELE Y AV
Matriz: ESMERALDAS

Direccion KM 12 VIA QUITO

Sucursal:

Conftribuyente Especial 162

OBLIGADO A LLEVAR CONTABILIDAD ]

R.U.C.: 1768139620001

FACTURA
No.  004-023-004691579

NUMERO DE AUTORIZACION
3004202501176813962000120040230046915790469157915

FECHA Y HORA DE
30/04/2025 09:31:31

AUTORIZACION:

AMBIENTE: PRODUCCION
EMISION: NORMAL.
CLAVE DE ACCESO

lJ‘i

Il

| |
\!|

Il

L

i
.
I‘
‘I.'

02

N

501176813962000120040230046915790469157915

1100

Razon Social / Nombres y Apellidos:

VERA REINA JACINTO MANUEL

AHORRO POR SUBSIDIO:
{Incluye IVA cuando carrespanda)

Identificacion 1308550803
Fecha 30/04/2025 Placa / Matricula: Guia
Direccion; S0
Pr?r:gijl;al Aﬁ:i?iér Cantidad Descripcion Detalle Adicional Preclotinkara Subsidio er;:? dsj:)n Descuenta Precio Total
1 1 1.00 Ef)t;lic;%r; de Peaje Santo 1.00 0.00 0.00 0.00 1.00
SUBTOTAL 0% 1.00
SUBTOTAL NO QBJETO DE IVA 0.00
——— —”— SUBTOTAL EXENTQ DE IVA 0.00
01 - SIN UTILIZACION DEL SISTEMA FINANGIERO 1.00 PUBTOTAL SN INFUESTOS 1
TOTAL DESCUENTO 0.00
ICE 0.00
IRBPNR 0.00
PROFPINA 0.00
VALOR TOTAL 1.00
VALOR TOTAL SIN SUBSIDIO 0,00
.00




NO TIENE LOGO

(" CONCESIONARIA NORTE CONORTE S.A.

CONORTE 3.A. - E/P Yaguachi

Direccién AV, Constitucion 100 Av Juan Tanca Marengo Edif.
Matriz: Executive Center Of. 407

Direccion Guayaquil - Jujan Km 11,15 Av Principal S/IN
Sucursal;

Contribuyente Especial 393

OBLIGADO A LLEVAR CONTABILIDAD Sl

RU.C.: 0991503331001

FACTURA
No.  006-154-003914250

NUMERQ DE AUTORIZACION

3004202501099150333100120061540032142501236987417

iﬁggglgggﬁ:% 30/04/2025 16:02:42
AMBIENTE: PRODUCCION
EMISION: NORMAL

CLAVE DE ACCESO

I ‘Q“ I‘N'\M‘l ‘i ““
(RS Iiu!
3331001

004202501099150333

Wil
LA

(i

Razdn Sacial / Nombres y Apellidos:

VERA REINA JACINTO MANUEL3.

Identificacion 1308550803
Fecha 30/04/2025 Placa / Matricula: Guia
Direccion: S/
Cod. Cod. ) N - Precioc Unitario . Precio sin Precio Total
Principal Auxdliar Cantidad Descripcion Detalle Adicional Subsidio Subsidio Descuento
1 1.00 CATEGORIA 1 1.00 0.00 0.00 0.co 1.00
0,
Informacion Adicional SUBTOTAL 0% 1.00
GRAN CONTRIBUYENTE: NAC-AGCOGEC22-00000786-M SUBTQTAL NO OBJETO DE VA 0.00
SUBTOTAL EXENTQ DE IVA 0.00
Forma de pago Valor
SUBTOTAL SIN IMPUESTOS 1.00
01 - SIN UTILIZACION DEL SISTEMA FINANCIERO 1.00
TOTAL DESCUENTOQ 0.09
ICE 0.00
IRBPNR 0.00
PROPINA 0.00
VALOR TOTAL 1.00
VALOR TOTAL SIN SUBSIDIO 0.00
0.00

AHORRO POR SUBSIDIO:
{Incluye IVA cuando carrasponda)




RU.C.. 1793040012001
FACTURA
No.  002-104-001132629

NUMERQ DE AUTORIZACION

3004202501179304001200120021040011326291236987414

[ CONCESIONARIA SANTO DOMINGO CRSD S.A.

FECHA Y HORA DE
AUTORIZACION: 30/04/2025 16:55:51
CONCESIONARIA SANTO DOMINGQ CRSD S .A.
AMBIENTE: PRODUCCION
Direccion QUITO, AVE 12 DE OCTUBRE N256-97 ABRAHAM .
Matriz: LINGOLN, FRENTE AL CLUB DE LA UNION, TORRE EMISION: NORMAL
1492 7 LA FLORESTA 702
Direccion ngNIIS lai)MENGO DE LOS TSACHILAS VIA QUEVEDC
Sucursal: ) CLAVE DE ACCESOQ
OBLIGADO A LLEVAR CONTABILIDAD S| L0 LA |‘5 | |.i
MALLLARR ERTMMBL DR LRI
B . N 300420250117930400120012602 1040011326291 236987414
Agente de Retencidn Resolucidn No, 00090000

\ y, \ S
Razon Social / Nombres y Apellidos: VERA REINA JACINTO MANUEL3.
Identificacion 1308550803
Fecha 3000472025 Placa / Matricula: Guia
Direccion: NULL
Cod. Cad. . D - Precio Unitario . Precio sin Precio Total
Principal Ausiliar Cantidad Descripcidn Detalle Adicional Subsidio Subsidio Descuenic
1 1 1.00 CATEGORIA 1 1.00 0.00 0.00 Q.00 1.00
0. 0
Informacién Adicional SUBTOTAL 0% 134
Coreo: CORREO@NOREGISTRADO.COM SUBTOTAL NO OBJETQ DE VA 0.00
Telafano: (04)504-5532 SUBTOTAL EXENTO DE IVA 0.00
Direccign. NULL SUBTOTAL SIN IMPUESTOS 1.00
TOTAL DESCUENTO 0.00
Farma de pago Valor
ICE 0.00
01 - SIN UTILIZACICN DEL SISTEMA FINANCIERO 100
IRBPNR 0.00
PROPINA 0.00
VALOR TOTAL 1.00
WALOR TOTAL SIN SUBSIDIO 0.00
AHORRO POR SUBSIDIO: 0.00
{Incluya VA cuando cormresponda)




NO TIENE LOGO

( CONCESIONARIA SANTO DOMINGO CRSD S.A.

CONCESIONARIA SANTO DOMINGO CRSD S.A,

Diraccion  QUITO, AVE 12 DE OCTUBRE N26-87 ABRAHAM
Matriz: LINCOLN, FRENTE AL CLUB DE LA UNION, TORRE
1492 7 LA FLORESTA 702
o LOS RIOS BUENA FE PATRICIA PILAR VA SANTO
Direccion  poMiNGO KM, 44
Sucursal:
OBLIGADQ A LLEVAR CONTABILIDAD Sl

Agente de Retencion Resolucién No. 0000000

R.U.C.: 1793040012001

FACTURA
No.  003-104-000396015

NUMERQ DE AUTORIZACION

3004202501179304001200120031040003960151236987415

gﬁgggl\;fgggPE 30/04/2025 17:08:33
AMBIENTE: PRODUCCION
EMISION: NORMAL

CLAVE DE ACCESO

WA

MR

04601200120031040003960151236987415

Il

|
il
01179

S J L. vy
Razaén Social / Nombres y Apellidos: VERA REINA JACINTO MANUEL3,
Identificacion 1308550803
Fecha 30/04/2025 Placa / Matricula: Guia
Direccion: NULL
Cod. Cod. . N - Precio Unitario - Pracio sin Precio Total
Principal Auxiliar Cantidad Descripcidn Detalle Adicicnal Subsidio Subsidio Descuento
1 1 1.00 CATEGORIA1 1.00 0.00 0.00 0.00 1.00
a,
Informacidn Adicional ST ALY .
Corree: CORREG@NGREGISTRADC.COM SUBTOTAL NO OBJETO DE IVA 0.00
Teiéfora (04)504-5532 SUBTOTAL EXENTO DE IVA 0.00
Direccion: NULL SUBTOTAL SIN IMPUESTOS 1.00
TOTAL DESCUENTO 0.00
Farma de pago Valar
ICE 0.00
0% - SIN UTILIZACION DEL SISTEMA FINANCIERC 1.00
IRBPNR 0.00
PROPINA 0.00
VALOR TOTAL 1.00
VALOR TOTAL SIN SUBSIDIO 0.00
. 0.00
AHORRO POR SUBSIDIO:
{Incluyse IYA cuando corresponda)




NO TIENE LOGO

([ GOBIERNO AUTONOMO DESCENTRALIZADO DE LA
PROVINCIA DE PICHINCHA

Direccion MANUEL LARREA N13-45, Quito, Ecuadar

Matriz;

Direccion
Sucursal;

OBLIGADO A LLEVAR CONTABILIDAD

RUC.. 1760003330001

FACTURA
No.  008-300-005932993

NUMERO DE AUTORIZACION

3004202501176000333000120083000052329931236987414

;E‘T;gglgggﬁ:% 30/04/2026 17:41:41
AMBIENTE: PRODUCCION
EMISION: NORMAL

CLAVE DE ACCESO

AR

[ [F]
|
|
1 36

u__

A

H

AHORRO POR SUBSIDIO:
{Incluya VA cuando corresponda)

17600033300012008300 236
. . W S
Razon Social / Nambres y Apellidos: JAGINTO MANUEE VERA REINA
Identificacion 1308550803
Fecha 30/04/2025 Placa / Matricuta: Guia
BDiraccion:
Cod. Cod, ! N . Precio Unitario . Precio sin Precio Total
Principal Auxiliar Cantidad Descripcion Detalle Adicional Subsidio Subsidio Descuento
i 1.00 Categcria 1 1.00 0.00 0.00 0.00 1.00
SUBTOTAL 0% 1.00
SUBTOTAL NQ OBJETO DE iVA 0.00
SUBTQTAL EXENTO DE VA 0.00
Forma de pagc Valor
1
01 - SIN UTILIZACION DEL SISTEMA FINANCIERO 1.00 SUBHOTAL SINIMPLESTCS 00
TOTAL DESCUENTO 0.00
ICE 0.00
IRBPNR 0.00
PROPINA 0.08
VALOR TOTAL 1.00
VALOR TOTAL SiIN SUBSIDIO 0.00
0.0¢




NO TIENE LOGO

"y

CONCESIONARIA SANTO DOMINGO CRSD S.A.

CONCESIONARIA SANTO DOMINGO CRSD S.A.

Dirsccion QUITO, AVE 12 DE OCTUBRE N26-57 ABRAHAM
Matriz: LINCOLN, FRENTE AL CLUB DE LA UNION, TORRE
1492 7 LA FLORESTA 702
e LOS RIOS BUENA FE PATRICIA PILAR VIA SANTO
Direccidn  HomiNGO KM, 44
Sucursal:

OBLIGADO A LLEVAR CONTABILIDAD St

Agente de Retencion Resolucién No. Q000000

R.U.C. 1793040012001

FACTURA
No.  003-105-000967596

NUMERO DE AUTORIZACION
070520250117930400120012003 105000967596 1236987415

FECHA Y HORA DE 07/05/2025 18:52:57

AUTORIZACION:
AMBIENTE: PRODUCCION
EMISION: NORMAL

CLAVE DE ACCESO

(AR

HDAVEIREY

012001200310500096753612369874

TN

250117

[

Razén Social / Nombres y Apellidos:

VERA REINA JACINTO MANUEL3.

AHORRO POR SUBSIDIO:
{Incluye IVA cuando corresponda)

Identificacién 1308550803
Fecha Q7/05/2025 Placa / Matricula: Guia
Direccion: NULL
Cod, Cod. . L . Precio Unitario o Precio sin Precio Total
Principat Auxiliar Cantidad Descripcion Detalle Adicional Subsidio Subsidio Descuento
1 1 1.00 CATEGORIA 1 1.40 0.00 0.00 0.00 1.00
o A
Infarmacion Adicional SUBTOTAL 0% 1.00
Carreo. CORREO@NOREGISTRADO.COM SUBTOTAL NO QOBJETO DE IVA 6.00
Taléfona (04}504-5532 SUBTOTAL EXENTQ DE VA 0.00
Direceidn NULL SUBTOTAL SIN IMPFUESTOS 1.00
TOTAL DESCUENTO 0.00
Forma de pago Valar
ICE 0.00
01 - SIN UTILIZACION DEL SISTEMA FINANCIERC 1.00
IRBPNR G.G0
PROPINA 0.00
VALOR TOTAL 1.00
VALOR TOTAL SIN SUBSIDIO 0.00
0.00




NO TIENE LOGO

[ GOBIERNO AUTONOMO DESCENTRALIZADO DE LA
PROVINCIA DE PICHINCHA

Direccion MANUEL LARREA N13-45, Quito, Ecuador

Matriz:

Direccidn
Sucursal:

OBLIGADO A LLEVAR CONTABILIDAD

R.U.C.: 1760003330001
FACTURA
No.  008-400-005721353

NUMERQ DE AUTORIZACION

0705202501176000333000120084000057213531236987411

FECHA Y HORA DE 07/05/2025 16:35:57

AUTORIZACION:
ANMBIENTE: PRODUCCION
EMISION: NORMAL

CLAVE DE ACCESO

LR

202501176000333000120

Razdn Social / Nombres y Apellidos:

JAGINTO MANUEL VERA REINA

ldentificacion 1308550803

Fecha 07/05/2025 Placa / Matricula: Guia

Direccion:

Cod. Caod. | N . Precio Unitario . Precio sin Precio Total
Principal Auxillar Cantidad Descripcion Detalle Adicional Subsidio Subsidlo Descuento
1 1.00 Categoria 1 1.00 0.00 0.00 0.00 1.00
SUBTOTAL 0% 1.00
SUBTOTAL NO OBJETO DE WA 0.00
SUBTOTAL EXENTO DE IVA 0.00
Forma de pago Valor

SUBTOTAL SIN IMPUESTOS 1.00

01 - SIN UTILIZACION DEL SISTEMA FINANCIERO 1.00
TOTAL DESCUENTCQ 0.00
ICE 0.00
IRBPNR 0.00
PROPINA .00
VALOR TOTAL 1.0Q
VALOR TOTAL SIN SUBSIDIO 0.00
AHORRO POR SUBSIDIO: e
{Incluys I'YA cuando corresponda)




r
NO TIENE LOGO noos O99TSNSSIINYT
FACTURA
No. 006-156-006010445
NUMERO DE AUTORIZACION
0705202501099150333100120061560060104451236987417
s p—
CONCESIONARIA NORTE CONORTE S.A.
FECHA Y HORA DE
AUTORIZACION: 07/05/2025 08:12:53
CONORTE S.A. - E/P Yaguachi
¢ AMBIENTE: PRODUCCION
Direccién AV. Constitucicn 160 Av Juan Tanca Marengao Edif. -
Matriz: Executive Ceniler Of. 407 EMISION: NORMAL
Direccion Guayaquil - Jujan Km 11.15 Av Principal S/N
Sucursal: CLAVE DE ACCESO
Contribuyente Especial 393
) R R AR AR
SR 0O i
1) Ji;.i“l.l-l.li.lll. | 00800 SO S8R L
0705202501099150333100120061560060104451236987417
\ - N S

Razén Social / Nombres y Apellidos:

VERA REINA JACINTQ MANUEL3.

AHORRQ POR SUBSIDIO:
(Incluye IVA cuanda carresponda)

Identificacion 1308550603
Fecha 07/05/2025 Placa / Matricula: Guia
Direccion: S/D
Cod. Cad. . N - Precio Unitario . Precio sin Precio Tatal
Principal Auxiliar Cantidad Descripcion Detalle Adicicnal Subsidio Subsidio Descuento
1 1.00 CATEGORIA 1 1.00 0.00 0.00 0.00 1.00
2]
Informacién Adicional SUBTOTAL 0% 100
GRAN GONTRIBUYENTE: NAC-AGCOGEG22-00000786-M SUBTOTAL NO OBJETO DE VA 0.00
SUBTOTAL EXENTO DE IVA 0.00
Forma de page Valor
SUBTOTAL SIN IMPUESTQOS 1.00
01 - SIN UTILIZACION DEL SISTEMA FINANGIERQ 1.00
TOTAL DESCUENTOQO 0.00
ICE .00
IRBPNR 0.00
PROPINA 0.00
VALOR TOTAL 1.00
VALOR TOTAL SIN SUBSIDIO 0.00
0.00




AHORRGC POR SUBSIDICO:
{Incluye VA cuando corresponda)

NO TIENE LOGO v TTRSRRINY
' FACTURA
No. 004-026-004495815
NUMERO DE AUTORIZACION
0705202501176813962000120040260044958150449581511
' ™)
GOBIERNO AUTONOMO DESCENTRALIZADO PROVINCIAL FECHA Y HORA DE
GOBIERNO AUTONOMQ DESCENTRALIZADO PROVINCIAL AMBIENTE:
SANTO DOMINGO DE LOS TSACHILAS ' : PRODUCCION
Direccion MONSENOR EMILIO LORENZO STHELE Y AV
Matriz: ESMERALDAS EMISION: NORMAL
Direccién KM 12 VIA QUITC
Sucursal: CLAVE DE ACCESO
Contribuyente Especial 162
QBLIGADO A LLEVAR CONTABILIDAD Sl [ 1 |
ilid | : | ” || |
?' dauﬁﬂnu 958151
\ y, - J
Razon Social / Nombres y Apellidos: VERA REINA JACINTO MANUEL
[dentificacion 1308550803
Fecha Q7/05/2025 Placa / Matricula: Guia
Direccion: S/D
Cod. Cod. Cantidad Descrincio Detalle Adicional Precio Unitario Subsidio Precia sin Descuanto Precia Tatal
Principal Auxiliar Bl Serpeion o Subsidio
1 1 100 |Estacion de Peaje Santo 1.00 0.00 0.00 0.00 1.00
Domingo
SUBTOTAL 0% 1.00
SUBTOTAL NO OBJETO DE iVA 0.00
SUBTOTAL EXENTO DE IVA 0.00
Forma de pago Valar
SUBTOTAL SIN IMPUESTOS 1.00
G1 - SIN UTILIZACION DEL SISTEMA FINANCIERO 1.00
TOTAL DESCUENTO 0.00
ICE 0.00
IRBPNR 0.00
PROPINA 0.00
VALOR TOTAL 1.00
VALOR TOTAL SIN SUBSIDIO 0.00
0.00




AHORRQ POR SUBSIDIO:
(incluye IVA cuando carrespongda)

,
N O TI E N E L R.U.C.: 1793040012001
) D G O FACTURA
No. 002-106-002354189
NUMERQ DE AUTORIZACION
0705202501179304001200120021060023541831236987416
' N
CONCESIONARIA SANTO DOMINGO CRSD S.A. EFECHA Y HORA DE
CONCESIONARIA SANTO DOMINGQ CRSD S.A.
AMBIENTE: PRODUCCION
Direceion QUITG, AVE 12 DE OCTUBRE N26-97 ABRAHAM .
Matriz: LINCOLN, FRENTE AL CLUB DE LA UNION, TORRE EMISION: NORMAL
1492 7 LA FLORESTA 702
Direceidn g}'-l\“N!Iﬁ-IigMINGO DE LOS TSAGHILAS VIA QUEVEDO
Sucursal: CLAVE DE ACCESO
OBLIGADO A LLEVAR CONTAEILIDAD Sl l Wk ' | | ! ' ]
1 | 1 |l |
il ﬂfw LLAEEELHE L LA J\
. 5 070 5202 1793040012001 -ouzm 002354189123698
Agente de Retencidn Resolucion No, 0000000
\ - v \ o
Razon Soclal / Nombres y Apellidos: VERA REINA JACINTO MANUEL3.
|dentificacion 1308550803
Fecha 07/06/2025 Placa / Matricula: Guia
Direccion: NULL
Prﬁ%?#al Ag;jill::ér Cantidad Descripcién Detalle Adicional Fregia Linitgro Subsidio Psrﬁg';: dsi;n Descuento Frecio=I2a)
1 1 1.00 CATEGORIA 1 1.00 0.00 0.00 1.00
Infarmacion Adicional SUBTOTAL 0% 100
Correo CORREQO@NOREGISTRADO.COM SUBTOTAL NO OBJETC DE IVA 0.00
Teléfono: (04)504-5532 SUBTOTAL EXENTO DE IVA 0.00
Direccion: NULL SUBTOTAL SIN IMPUESTOS 1.00
TQTAL DESCUENTQ 0.00
Forma de pago Valar
ICE 0.00
G1 - SIN UTILIZACION DEL SISTEMA FINANCIERQ .00
IRBEFNR 0.00
PROPINA Q.00
VALOR TOTAL .00
VALOR TOTAL SIN SUBSIDIO ¢.co
0.60
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PARA:

Memorando Nro. IESS-DNSC-2025-2123-M

Quito, D.M., 12 de mayo de 2025

Sra. Mgs. Erika Milena Charfueldn Burbano

Directora General del Instituto Ecuatoriano de Seguridad Social

ASUNTO:

VERA REINA JACINTO MANUEL

De mi consideracian:

SOLICITUD LEGALIZACION DE JUSTIFICACIGN ANTICIPO DE VIATICOS, SEROR:

Por medio de Ia presente, me permito solicitar respetuosamente la legalizacién de la justificacién de anticipo de
vidticos del trabajador detallado a continuacién, en concordancia con lo dispuesto en la Resolucién No.
IESS-DG-2024-0032-R, de 07 de mayo de 2024, y el Manual del Proceso de Gestién de Servicios
Institucionales, de fecha 14 de noviembre de 2018.

N° DE IN° DE
OMBRE LUGAR FECHA COMISION DIiAS OBSERVACIONES
VERA REINA 30-04-2025
JACINTO MANUEL GUAYAQUILm_ 05-202 5SDN A-2025-04-0199 1ONINGUNA

Para el efecto se remiten los documentos originales entregados por €l trabajador, para la respectiva suscripcién.

De acuerdo con la delegacitn establecida en la Resolucién Nro. [ESS-DG-0032-R, y dado que a la fecha, no hay
un titular en la Subdireccion General, se eleva a su autoridad la solicitud para la legalizacidn de la justificacién,
correspondiente al anticipo de vidticos de los sefiores conductores.

Con sentimientos de distinguida consideracion.

Atentamente,

Documento firmado electrénicamente

Mgs. César Augusto Calderén Villota
DIRECTOR NACIONAL DE SERVICIOS CORPORATIVOS

Anexos:

- justdg_-_sdna-2025-04-0199-__gye.pdf

Copia:

Sr. Jacinto Manuel Vera Reina

Chofer

8r. Angel Bryan Flores Obando

Oficinista

diaf

ERON VILLOTA
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Memorando Nro. IESS-DG-2025-1543-M
Quito, D.M., 16 de mayo de 2025

PARA: Sr. Mgs. César Augusto Calderén Villota
Director Nacional de Servicios Corporativos

ASUNTO: RESPUESTA A SOLICITUD LEGALIZACION DE JUSTIFICACION ANTICIPQ DE
VIATICOS, SENOR: VERA REINA JACINTO MANUEL

De mi consideracion:

En relacién con el memorando Nro, {ESS-DNSC-2025-2123-M de 12 de mayo de 2025, mediante el cual

solicits:

“Por medio de la presente, me permito solicitar respetuosamente la legalizacion de la justificacidn de anticipo
de vidgticos del trabajador detallado a continuacidn, en concordancia con lo dispuesto en la Resolucién No.
IESS-DG-2024-0032-R, de 07 de maye de 2024, y el Manual del Proceso de Gestion de Servicios
Institucionales, de fecha 14 de noviembre de 2018.

NOMBRE tvcar  IFECHA [ PE *DE o psERVACIONES
COMISION Dias

VERA REINA JACINTO 30-04-2025

ANUEL GUAYAQUILE 0272 SDNA-2025-04.0199 JONINGUNA

Para el efecto se remiten los documentos originales entregados por el trabajador, para la respectiva

suscripcion.

De acuerde con la delegacidn establecida en la Resolucion Nro. IESS-DG-0032-R, y dado gue a la fecha, no
hay un titular en la Subdireccidn General, se eleva a su autoridad la solicitud para la legalizacion de la
Justificacidn, correspondiente al anticipo de vidticos de los sefiores conductores,”

Al respecto, adjunto el formulario “Informe de Servicios Institucionales” debidamente suscrito, para las

gestiones correspondientes.

Con sentimientos de distinguida consideraci6n,

Atentamente,

Dacumento firmado electrénicamente
Mgs. Erika Milena Charfueldn Burbano

DIRECTORA GENERAL DEL INSTITUTO ECUATORIANQ DE SEGURIDAD SOCIAL

Referencias:
- IESS-DNSC-2025-2123-M

Anexos:
- justdg_-_sdna-2023-04-0199-__gye.pdf
- vera_jacinto_(2),pdf

Copia:
Sr. Ing. Lenin Paiil Villamarin Ortega
Asistente Administrativo
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