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#D Ministerio de Finanzas 
del Ecuador 

COMPROBANTE DE PACO 

Ejercicio: 	2019 	 Entidad: 	280-9999-0000 	MINISTERIO DE INCLUSION ECONOMICA Y SOCIAL - 

No. CUR: 	6723 	
/ 	

Tipo Registro: 	DEV 	 PLANTA CENTRAL 

Monto: 	 / 	 98,24  

	

0 00 	 J #( 	ksonrcnom,cajiaj 
IVA

] 

1 	- 

Sub Total: 	 98,24 	
'.f.. 

Retenciones IVA: 	 0,00 

Deducción Presupuestaria: 	 0,00 
 

Total Líquido Pagar: 	 98,24 	
/ 

CATALA DE TREJO ANA MATILDE, VIAJE A GUAYAQUIL A REALIZACION 
DE TALLERES DE CONVIVENCIA Y RELACIONES FAMILIARES PARA LA 

Estado: 	APROBADO 	Descripción: 	PREVENCION DE LA VIOLENCIA, DIRIGIDO A CASA PARA TODOS DE LA 

Cuenta Monetaria No.: 	12798066968 	 STPTV EL 19 Y 20 SEPT 2019. CONTROL PREVIO MA-CR-XE-NG. 

Solicitud de Pago Aprobado por Tesorería Entregado al BCE 

SI SI SI 

flCta. Pagadora Fuente 1Descripción de la Fuente F. Confirmado Monto Confirmado Monto Rechazado 

1 RECURSOS FISCALES 14/10/2019 98.24 

L Sub - Total 98,24 0,00 

Retenciones 

NO PRESENTA RETENCIONES 	 0,00 

Total Deducciones: 	 0,00 

0,00 

iones Sin Factura 

Código 	Nombre 	 -. 	
Monto 

	

Monto Líquido: 	98,24 

' ,--- - 

.q- ~~/x Y ,L/0.7 
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COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO 

FIstitucion: 	 280 MINISTERIO DE INCLUSION ECONOMICA Y SOCIAL 	
[ 	

Reporte 	J rptCom proba nteGastos.rdlc i 1 
U. Ejecutora: 

Unid. Desc: 

9999 MINISTERIO DE INCLUSION ECONOMICA Y SOCIAL . PLANTA 
CENTRAL 

Fecha Elaboración No. CUR 	No. Original 

0000 04 010 _2019 6723 6722 

Tipo Documento Respaldo Clase Documento No. No. Expediente 

1 COMPROBANTES _ADMINISTRATIVOS _DE_  GASTOS _ LIQUIDACION_DE_GASTOS MIES.CGAF-DA-2019-2821- 3330 

AFECTACION PRESUPUESTARIA 

PG 	SP PY ACT 	ITEM 	UBG 	FTE 	ORG 	N. Prest 	DESCRIPCION 	 M O N T O 

01 	00 000 001 	530303 	1701 	001 	0000 	0000 	Viaticos y Subsistencias en el Interior 90.25 

01 	00 000 001 	530301 	1701 	001 	0000 	0000 	Pasajes al Interior 7.99 

TOTAL PRESUPUESTARIO 98.24 

¡VA 0.00 

SUB-TOTAL 98.24 

RETENCIONES ¡VA 0.00 

TOTAL DEDUCCIONES PRESUPUESTARIO 0.00 

TOTALA PAGAR 98.24 

SON: NOVENTA Y OCHO DOLARES CON 24/1 00 CENTAVOS 

DESCRIPCION: CATALA DE TREJO ANA MATILDE, VIAJE A GUAYAQUIL A REALIZACION DE TALLERES DE CONVIVENCIA Y RELACIONES 
FAMILIARES PARA LA PREVENCION DE LA VIOLENCIA, DIRIGIDO A CASA PARA TODOS DE LA STPTV EL 19 Y 20 SEPT 2019. 
CONTROL PREVIO MA-CR-XE-NG. 

DATOS APROBACIÓN 

ESTADO REGISTRAD: APROBADO: 

SOLICITADO 

FECHA:  - 	- 	Funcionano R 	ponsable Director Financiero 



COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO 

280 MINISTERIO DE INCLUSION ECONOMICA Y SOCIAL 	 J 	Reporte 	rptComprobanteGastos.rdlc 1 
9999 MINISTERIO DE INCLUSION ECONOMICA Y SOCIAL - PLANTA 	 Fecha Elaboración No. CUR No. Origina 

CENTRAL 

0000 	 04010 _2019 	6723 1 6722 l 

Institucion: 

U. Ejecutora 

Unid. Desc: 

Tipo Documento Respaldo Clase Documento No. 

COMPROBANTES ADMINISTRATIVOS DE GASTOS LIQUI DACION DE GASTOS MIES-CGAF-DA-201 9-2821 - 

No. Expediente 

3330 

RPA 
Clase de Clase de 	 _________ 
Registro: 	 DEVENGADO 	 Gasto: 	OTROS GASTOS 	 Ji_i_1 

RTO  DEV

_¿_1   
Cuenta 

Banco: 	 Monetaria: 

Comprobante 	GASTOS 	 Numero Operación 	 O 

Beneficiario: 	 1759199936 	CATA LADE TREJO ANA MATILDE 

DEDUCCIONES 

DATOS APROBACIÓN 

ESTADO REGISTRADO: APROBADO: 

SOLICITADO 

FECHA: 

Director Financiero Funcionario Responsable 



COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO 

Institucion: 	 280 MINISTERIO DE INCLUSION ECONOMICA Y SOCIAL 	 Reporte 	rptCom proba nteGastos.rdlc 

U. Ejecutora: 	9999 MINISTERIO DE INCLUSION ECONOMICA Y SOCIAL - PLANTA 	 Fecha Elaboración No. CUR 	No. Original 
CENTRAL     

04 	010 
Unid. Desc: 	 0000 	 2019 	6722 	6722 

Tipo Documento Respaldo Clase Documento No. 

COMPROBANTES ADMINISTRATIVOS DE GASTOS LIQUIDACION DE GASTOS MIES-CGAF-DA-2019-2821- 

No. Expediente 

3330 

RFA RTO DEV 1 Clase de 	 1 	 1 Clase de 	 _______________ 
Registro: 	 COMPROMETIDO 	 Gasto: 	OTROS GASTOS 	 II 	1 	1 

Cuenta 	 1 7  Banco: 	 Monetaria: 

Comprobante 	1 	 1 	 1 
GASTOS 	 Numero Operación 	 1 	 0  1 

Beneficiario: 	 1759199936 ICATALA DE TREJO ANA MATILDE Zil- 
AFECTACION PRESUPUESTARIA 

PG 	SP PY ACT 	ITEM 	UBG 	FTE 	ORG 	N. Prest 	DESCRIPCION 	 M O N T O 

01 	00 000 001 	530303 	1701 	001 	0000 	0000 	Viaticos y Subsistencias en el Interior 90.25 

01 	00 000 001 	530301 	1701 	001 	0000 	0000 	Pasajes alInterior 7.99 

TOTAL PRESUPUESTARIO 98.24 

IVA 0.00 

SUB - TOTAL 98.24 

RETENCIONES IVA 0.00 

TOTAL DEDUCCIONES PRESUPUESTARIO 0.00 

TOTAL A PAGAR 98.24 

SON: NOVENTA Y OCHO DOLARES CON 24/100 CENTAVOS 

DESCRIPCION: CATALA DE TREJO ANA MATILDE, VIAJE A GUAYAQUIL A REALIZACION DE TALLERES DE CONVIVENCIA Y RELACIONES 
FAMILIARES PARA LA PREVENCION DE LA VIOLENCIA, DIRIGIDO A CASA PARA TODOS DE LA STPTV EL 19 Y 20 SEPT 2019. 

DATOS APROBACIÓN 

ESTADO REGISTRADO: APROBADO: 

APROBADO 

FECHA: 
04/10/2019  

.. 

Director Financiero Funcionario Responsable 



0.2 o 
DIRECCIÓN FINANCIERA 

.A 	. 	INFORME DE LIQUIDACIÓN DE VIÁTICOS 
Económica y Socia 

Grupo de gasto: 

DATOS GENERALES 	 Certificación N: 	 730 
Cédula No. 	 1759199936 	 Cargo: 	ASESORA  

Funcionario 	CATALA DE TREJO ANA MATILDE 	 Nivel: 
Fecha 	 Hora 	 Fecha 	Hora 

Salida: 	1910912019 	041-130 	Retomo: 	2010912019 	201-130 Ciudad: 	MANTA- GUAYAQUIL 

1. CÁLCULO DE VIÁTICOS. SUBSISTENCIA Y Al IMFNTACIñN 

Concepto / 	Valor N/Días Monto a Pagar 

Viático ( 	130,00 1 130,00 

0,00 
0,00 0 0,00 

Total del cálculo Viáticos Subsistencia y Alimentación $ 130,00 

2. DETALLE DE COMPROBANTES DE REEMBOLSO DF (ASTOS 

Fecha No. Comprob,Venta Partlda.Certif 	 Concepto Monto  

REPUESTOS Y ACCESORIOS 0,00 
PASAJES 0,00 
PARQUEADEROS 0,00 
COMBUSTIBLE Y LUBRICANTES 0,00 

Total reembolso 0,00 

3. DETALLE DE COMPROBANTES JUSTIFICADOS 

Fecha No, Comprob.Venta Partida-Certlt 	 Concepto Monto 

HOSPEDAJE 40,00 
ALIMENTACION 11,25 
MOVILIZACION 7,99  

Total reembolso 59,24 

4. LIQUIDACION 

a) Total del cálculo Viáticos Subsistencia y Alimentación $ 

Total de viáticos 130,00 
(-) Anticipo entregado: 
Valor a Justificar 	 70% 91,00 	51,25 
Valor sin Justificar 	 30% 39,00 	39,00 

Valor que justifica el funcionario 90,25 

Saldo a favor de MIES 0,00 

b) Total por reembolso de gastos 7,99 

c) Total por liquidacion de compras 0,00 

d) Total a favor del Funcionario 98,24 

5. OBSERVACIONES 

EMISION NO ESTA VISIBLE NO SE ENCUETRA FIRMA- NO S 

lESÍrnic y 

	

RESPONDEN AL ULTIMO DIA DE COMISION, LA RUTA E GUAYAQUIL ES 	- 

!CONTROL PRE"lO: 	1 

5. RECOMENDACION 	 [AD' 
----.-- . 

Analizada la documentación que sustenta la solicitud de pago, se determina que: la documentación cumple con la 

materia, por lo que es procedente realizar los registros contables- presupuestarios que correspondan, la autorización y etpag 	 . 	-. 

correspondiente 	 ravor ztender reque 
- .-,rifrirrnp in'aitws 

Quito, 03 de octubre del 2019 	 ' 	

' 	. 	...,• 	. 	._...4 

MATILDE ANDRADE MUÑOZ 
ANALISTA  DE CONTROL PREVIO 

No. 	 ¡i 
NO SE RECONOCE LA FACTURA 32327pCH/ 

1 	
LA FACT 106402 POR SER DE ESTA CLRDI 

2 	
NO SE RECONOCEN LAS FACTURA 444Y 85149 
SOLO DE PASO POR NO EXISTIR VUELOS 
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INCLUSION  
ECONÓMICA Y SOCIAL 	' 	1 	' 	LF DE TODOS 

JI V 

SOLICITUD DE AUTORIZACIÓN PARA CUMPLIMIENTO DE SERVICIOS INSTITUCIONALES 

Nro. SOLICITUD DE AUTORIZACIÓN PARA CUMPLIMIENTO DE FECHA DE SOLICITUD (dd-mmm-aaaa) 

SERVICIOS INSTITUCIONALES 	/ 
MIES-MIES-2019-0497 -M 16 de septiembre de 2019 

VIÁTICOS X MOVILIZACIONES SUBSISTENCIAS ALIMENTACIÓN 

DATOS GENERALES 

APELLIDOS - NOMBRES DE LA O EL SERVIDOR PUESTO QUE OCUPA: 

Catalá Ana Matilde Asesora 4 

CIUDAD - PROVINCIA DEL SERVICIO INSTITUCIONAL NOMBRE DE LA UNIDAD A LA QUE PERTENECE LA O EL SERVIDOR 

Manta - Guayaquil Despacho Ministerial 

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

19/09/2019 04H30 20/09/2019 201—130 

SERVIDORES QUE INTEGRAN LOS SERVICIOS INSTITUCIONALES: 

Ana Matilde Catalá y Ariadna Reyes 

DESCRIPCIÓN DE LAS ACTIVIDADES A EJECUTARSE: 

Facilitación de Talleres de Convivencia y relaciones familiares para la prevención de las violencias, dirigidos a los Gestores de las 

unidades Habitacionales "Casa para Todos" de la STPTV 

TRANSPORTE 

TIPO DE SALIDA LLEGADA 
TRANSPORTE NOMBRE DE 

RUTA 
FECHA HORA FECHA HORA (Aéreo, terrestre, TRANSPORTE 

maritimo, otros) 
dd-mmm-aaaa hh:mm dd-mmm-aaaa hh:mm 	 - 

Terrestre Particular Quito - Tababela 19/09/2019 04H30 19/09/2019 05H10 

Aéreo AVIANCA Tababela - Manta 19/09/2019 06H00 19/09/2019 06H51 

Terrestre Institucional Manta-Guayaquil 20/09/2019 13H00 20/09/2019 16H30 

Aéreo TAME Guayaquil - Tababela 20/09/2019 181-130 20/09/2019 191—120 

Terrestre Particular Tababela - Quito 20/09/2019 19H30 20/09/2019 20H30 

AUTORIZACION: En caso de recibir valores por concepto de anticipo de viáticos y subsistencias, autorizo a la Coordinación Administrativa 

Financiera del MIES, a través de la Dirección/Unidad Financiera a descontar a favor del Ministerio de Inclusión Económica y Social -MIES en 

la siguiente remuneración mensual, aquellos valores que no fueran justificados debidamente. 

DATOS PARA TRANSFERENCIA 

TIPO DE CUENTA. 
NOMBRE DEL BANCO: Produbanco No. DE CUENTA: 1279806696 

AHORROS 

FIRMA DE LA O EL SERVIDOR SOLICITANTE FIRMA DE LA O EL RESPONSABLE DE LA UNIDAD SOLICITANTE 

Ana Catalá 	 / Bere ic 	Cordero 	 / 
Asesora 4 	

/ 
Ministra de Inclusión Económica y Social 

$Ç 
 • s 	is'c 	

'- 	'ON 	 ------- 
Eoipu1ç 	

IWj 0N 

1 
Fecha. 

 

!í,rmn 	
Trmitp 

	M ous AP:00 
ijy  1 
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NOTA: Esta solicitud deberá ser presentada para su Autorización, con 
FIRMA DE LA AUTORIDAD NOMINADORA O SU 	por lo menos 3 días de anticipación al cumplimiento de los servicios 

DELEGADO 	 institucionales; salvo el caso de que por necesidades institucionales la 

Autoridad Nominadora autorice. 

• De no existir disponibilidad presupuestaria, tanto la solicitud como la 

autorización quedarán insubsistentes 

• El informe de Servicios Institucionales deberá presentarse dentro del 

descanso obligatorio, con excepción de las Máximas Autoridades o de 

término de 4 días de cumplido el servicio institucional 

Está prohibido conceder servicios institucionales durante los días de 

Ber 	e Cordero 
casos excepcionales debidamente justificados por la Máxima Autoridad o 

Ministra de Inclusión Económica y  Social 	
su Delegado. 
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ECONÓMICA Y SOCIAL 	 DE1OLOS 

INFORME DE SERVICIOS INSTITUCIONALES 
Nro. SOLICITUD DE AUTORIZACIÓN PARA 	 FECHA DE INFORME (dd-mmm-aaaa) 	- 

CUMPLIMIENTO DE SERVICIOS INSTITUCIONALES 	 25 de septiembre de 2019 
MIES-MIES-2019-0497-11VI  

DATOS GENERALES 
APELLIDOS - NOMBRES DE LA O EL SERVIDOR 	PUESTO QUE OCUPA: 

Catalá Ana Matilde 	 Asesor 4 

CIUDAD - PROVINCIA DEL SERVICIO INSTITUCIONAL 	NOMBRE DE LA UNIDAD A LA QUE PERTENECE LA O EL SERVIDOR 

/ Manta - Guayaquil 	 Despacho Ministerial 

SERVIDORES QUE INTEGRAN EL SERVICIO INSTITUCIONAL: 

Ariadna Reyes 

INFORME DE ACTIVIDADES Y PRODUCTOS ALCANZADOS 

ACTIVIDADES: 

Miércoles 19 de septiembre de 2019 

04h30 - 05h10 Traslado desde Quito hacia Tababela 

06h00 - 06h51 Traslado desde Tababela hacia Manta 

08h00— 17h00 Asistencia a los talleres de Relaciones Familiares y Convivencia y relaciones familiares para la prevención 

de las violencias, dirigidos a los Gestores de las unidades Habitacionales "Casa para Todos" de la STPTV 

Jueves 20 de septiembre de 2019 

08h00-12h00 Asistencia a los talleres de Relaciones Familiares y Convivencia y relaciones familiares para la prevención 

de las violencias, dirigidos a los Gestores de las unidades Habitacionales "Casa para Todos" de la STPTV 

13h00 - 16h30 Traslado desde Manta hacia Guayaquil 

18h30 - 19h20 Traslado desde Guayaquil hacia Tababela 

19h30 - 20h30 Traslado desde Tababela hacia Quito 

Productos alcanzados 

Asistencia a los talleres de Relaciones Familiares y Convivencia y relaciones familiares para la prevención de las 

violencias, dirigidos a los Gestores de las unidades Habitacionales "Casa para Todos" de la STPTV, realizados en la ciudad 

de Manta. 

DETALLE DE COMPROBRANTES DE VENTA PARA REEMBOLSO (SE ADJUNTA ORIGINALES): 

FECHA No. COMP. VENTA CONCEPTO MONTO (CON IVA) 

19/09/2019 0008517 Hospedaje 40.00 

19/09/2019 0008571 Alimentación 3.25 

19/09/2019 001-002-000009603 Transporte 7.99 

19/09/2019 000007040 Alimentación 8.00 

19/09/2019 000032327 Alimentación 8.99 

19/09/2019 018-001-000106402 Alimentación 6.96 

20/09/2019 032-051-000004443 Alimentación 6.98 

20/09/2019 115-050-000085149 Alimentación 5.73 

SUMAN: USD$ 	87.90 

TINERARIO 	SALIDA 	LLEGADA 	 NOTA 
FECHA 	 Estos datos se refieren al tiempo efectivamente utilizado en el 

dd-mmm-aaa 	
409/2019 	10/09/2019 	

cumplimiento del servicio institucional, desde la salida del lugar de 

HORA residencia o trabajo habituales o del cumplimiento del servicio 
hh:mm 	

04H30 	20H30 	
institucional según sea el caso, hasta su llegada de estos sitios. 



TRANSPORTE  

TIPO DE SALIDA LLEGADA 
TRANSPORTE NOMBRE DE 

RUTA 
(Aéreo, terrestre, TRANSPORTE FECHA HORA FECHA HORA 
marítimo, otros) dd-mmm-aaaa hh:mm dd-mmm-aaaa hh:mm 

Terrestre Particular 	/ Quito - Tababela 	/ 19/09/2019 .-'h30 19/09/2019 05h10 

Aéreo AVIANCA Tababela - Manta 19/09/2019 06h00 19/09/2019 06h51 

Terrestre Institucional Manta - Guayaquil 7' 20/09/2019 13h00 20/09/2019 16h30 	7 

Aéreo TAME Guayaquil - Tababela 20/09/2019 18h30 20/09/2019 19h20 

Terrestre Particular Tababela - Quito 20/09/2019 19h30 20/09/2019 20h30 / 

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

OBSERVACIONES 

FIRMA DE LA O EL SERVIDOR COMISIONADO NOTA 

El presente informe deberá presentarse dentro del término de 4 

días del cumplimiento de servicios institucionales, caso contrario la 

liquidación se demorará e incluso de no presentarlo tendría que 

restituir los valores percibidos. Cuando el cumplimiento de servicios 

institucionales 	sea 	superior 	al 	número 	de 	días 	autorizados, 	se 

deberá adjuntar la autorización por escrito de la Máxima Autoridad 

a2lq:~] o su Delegado 

Ana Catalá 
Asesora 4 

FIRMAS DE APROBACIÓN 
FIRMA DE LA O EL RESPONSABLE DE LA UNIDAD DEL 

FIRMA DE LA O EL JEFE INMEDIATO DE LA O EL RESPONSABLE DE LA UNIDAD 
SERVIDOR COMISIONADO  

Berenice C rdero Berenic 	ordero 

istra de Inclusión EÇómica y Social Ministra de Inclusión Económica y Social 
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INCLUSION  

ECONÓMICA Y SOCIAL 

r 

Memorando Nro. MIES-MIES-2019-0497-Ni 

Quito, D.M., 16 de septiembre de 2019 

PARA: 	Sra. Espc. Ana Matilde Catala de Trejo 
Asesor 4 

/ ASUNTO: Delegación Talleres Secretaría Plan Toda una Vida 

De mi consideración: 

Reciba un cordial saludo, en atención al Oficio Nro. STPTV-STPTV-201 9-0528-OF de 
11 de septiembre de 2019, delego a Usted para que participe en los talleres de 
Capacitación en prevención de violencia y rutas y protocolos de respuesta en casos de 
violencia intrafamiliar, microtráfico y trata para gestores comunitarios de los Proyectos 
Habitacionales del Programa "Casa para Todos" conforme consta en cronograma: 1/ 

/19  y 20 de septiembre de 2019 en la Provincia de Manabí 
26 y  27 de septiembre de 2019 en la Provincia de Pichincha 
3 y  4 de octubre de 2019 en la Provincia de Guayas 

Favor realizar el trámite administrativo necesario para cumplir con lo dispuesto. 

Con sentimientos de distinguida consideración. 

Atentamente, 

Documento firmado electrónicamente 

Sra. Lourdes Berenice Cordero Molina 
MINISTRA DE INCLUSIÓN ECONÓMICA Y SOCIAL 

Copia: 
Srta. Dra. Aida Leonor Cobo Vargas 
Coordinadora General Administrativa Financiera 

Laura Elena De La Torre Córdova 
Coordinadora de Despacho 

ac 

1E 
LOURDES BERENICE 
CORDERO MOLINA 

wwwinclusion.gob.ec  1 
Documento firmado electrónicamente por Ouipuo 

	 1/1 
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E. 
INCLUSION  

ECONOM(CA Y SOCIAL 	 )ETDCS 

FORMATO PARA ADQUISICIÓN DE PASAJES AÉREOS 

DATOS DEL SOLICITANTE 

Nombres y 
Ana MatIlde Catala 

Apellidos:  

Cédula de 1759199936 Fecha de 
16 de septiembre de 2019 

identidad:  requerimiento:  

Despacho del Ministerio de Inclusión  
Cargo: Asesora Dirección: 

Económica y Social 

RUTA Nacional( 	X ) Internacional 

Ida: Quito - Manta Fecha: 19092019 Hora: 06H00 

Retorno: Guayaquil - Quito Fecha: 20092019 Hora: 18h30 

Pasaje por Comisión 	 Anexo 
N de Documento 	

MIES-MIES-2019-0497-1VI 	 Si (X) 	No 

AUTORIZACIÓN.- En caso de no ocupar este pasaje; la no entrega de los pases a bordo en el límite de tiempo 	que da la 	Circular de pasajes (4 

días); además que no se podrá solicitar la emisión de nuevos pasajes; la solicitud 	sin la debida Planificación a cuya consecuencia 	no se utilice o 

se cancelen sin justificación, deberán asumir el costo de penalidad que por esta razón cobran las aerolíneas de acuerdo a lo indicado en la Circular 
No. MIES-CAF-2013-0010-C, 	en tal virtud 	autorizo se descuente 	a favor del Ministerio de Inclusión Económica y Social - MIES en la siguiente 

remuneración mensual el valor del pasaje o su proporcional. 

¿b/la 	2/zih (JJ2( 
Firma del Requirente 

Nombre: Ana Matilde Catalá 

C.l 	1759199936 

Cargo: Asesora del Despacho del Ministerio de Inclusión Económica y Social 

bí  LoJdes, renice Corder Molina 	 Leonor Cobo 	 / 
Ministra de Inclusión Económica y Social 	 Coordinadora General Administrativa 

Financiera 

Observaciones: 

Nota: los pases a bordo originales y la copia de la Solicitud de autorización para cumplimiento de Servicios 

Institucionales, deberán ser entregados en la Dirección Administrativa en la Gestión de Servicios 
Generales. 

/ 
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INCLUSIóN 

Memorando Nro. MIES-MIES-2019-0498-M 

Quito, D.M., 16 de septiembre de 2019 

PARA: 	Sra. Econ. María Belén Landázuri Yépez 
Directora Administrativa 

ASUNTO: Solicitud de pasajes aéreos 

Estimada María Belén: 

Por delegación de la señora Ministra, debo trasladarme a la provincia de Manabí, los días 
19 y  20 de septiembre de 2019, por lo que solicito cordialmente la 
emisión de pasajes aéreos de la ruta Quito - Manta - Quito, en el siguiente itinerario: 

Salida: Quito - Manta, jueves 19 de septiembre de 2019, 06h10 
Retorno: Manta - Quito, viernes 20 de septiembre de 2019, 20h50 

Con sentimientos de distinguida consideración. 

Atentamente, 

Espc. Ana Matilde Catala de Trejo 
ASESOR 4 

Copia: 
Srta. Dra. Aida Leonor Cobo Vargas 
Coordinadora General Administrativa Financiera 

Srta. Ing. Adriana Elizabeth Murillo Armijos 
Directora de Administración de Recursos Humanos 

María del Carmen Charry Garcés 
Asistente de Guardalmacén 

/ 
mc 

Etonomcay 	DIRECCIÓN 
ISocial 	ADMINISTRATIVA 

FECHA: 16 SEP 2019  

/ HORA 
tRaUR"Dtt ~D  --hoc 	TOs 

1 Nombre .................................. 

vv.ncksion.gob.ec 	1 
1/1 
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EUROVIAJES Y TOURS RUC 1791226054001 
Agency Address: Av. 6 de diciembre y Juan Boussingalt, Edificio T6. piso 6. 

EUIO%hiJc 	oficina 604 
Teléfono: 593 9 99703532 
INFO@EURO-VIAJES.COM  

Recibo de boleto electrónico 
Preparado para 

CATALA/ANA MATILDE 

CÓDIGO DE RESERVACIÓN 

FECHA DE EMISIÓN 

NÚMERO DE BOLETO 

AEROLÍNEA EMISORA 

AGENTE EMISOR 

UBICACIÓN DELAGENTE EMISOR 

NÚMERO ATA 

NÚMERO DE CLIENTE 

Información De Vuelo 

UFUWUC 

l7seplg 

5476000391474 

AEROLINEAS GALAPAGOS S.A 

EUROVIAJES Y TOURS RUC 

1791226054001/ALM 

QUITO, EC 

79501833 

123MIES 

FECHA 	AEROLINEA SALIDA 

19sepl9 	AEROVIAS DEL QUITO, ECUADOR 
CONTINENTE 
AV 1690 

Hora 

06:00 
Operado por: 

¡AVIANCA ECUADOR 
S.A. 

Detalles De Pago 

Forma de pago 

Endoso/restricciones 

Línea de cálculo de tarifas 

Tarifa 

Impuestos/comisiones/cargos 

LLEGADA 

MANTA. ECUADOR 

Hora 

06:51 

OTRAS NOTAS 

Código de reservación de la 
aerolínea NY5SPA 
Cabina ECONÓMICA 
Número de asiento 
REQUIERE CHECK-IN 

Límite de equipaje 1PC 
Estado de la reservación 
CONFIRMADO 

Base de tarifa ME000R!C 
No válido después del 
19SEP19 

EFECTIVO 

RUC1790727203001/NO CHNG FEE/PLUS FARE 

DIF/ENDOS FEE 25USD/FULLY REF 

UlO AV MEC Q13.00 142.00USD155.00END 

USD 155,00 

USD 18,60 EC (IMPUESTO DE PARTIDA DEL 

GOBIERNO/IMPUESTO DE PARTIDA 

AEROPORT UARIO) 

USD 3,00 WT (TARIFA POR SEGURIDAD) 

USD 15,64 OR (ECUADOR AIRPORT TAX) 

Tarifa total 
	

USD 192,24 

Documento de identificación válido necesario para el check-in en el aeropuerto 



251912019 
	

Zimbra: 

De: "María del Carmen Charry Garces" <maria.charryincIusion.gob.ec > 

Para: "Ariadna Reyes Avila" <ariadna.reyesincIusion.gob.ec > 
CC: "María Belen Landazuri Yepez" <mbelen.landazuriinclusion.gob.ec >, "Edison Omar Padilla 
Gualotuña" <edison.padiIIaincIusion.gob.ec >, "Mercedes de los Angeles Collaguazo Lincango" 
<merced escoI lag uazoinclusion.gob.ec > 
Enviados: Martes, 17 de Septiembre 2019 11:00:01 
Asunto: Fwd: COTIZACIÓN A MANTA 

f ¡y .  
MUCHAS GRACIAS 

SU COMPRA FUE REALIZADA SATISFACTORIAMENTE. 

Información de Compra 

DESCRIPCIÓN JIDETALLE 

Record Localizador/ PNR INKRCQ 
Jldentificador Compra 125636 

Usuario Compra 11201093 

INúmero Autorización 	JINF132695060409141 

¡valor Total 11135,17 
*pasajero 1  

Nombres: 	
'ARIADNA 	

1713211470 
REYES  	3oIeto: 

Origen 	i Destino 	Fecha Salida Fecha 	Tarifa 
Llegada  

lida 

11 Guayaquil, EC, 	
Quito, EC, UlO 20-09- 

	20-09- 
201918:30 	11 201919 : 20 	 _ 

 HLEFXAEE 
GYE  	 __ 

https://mail.inclusion.gob.ec/h/printmessage?icj=c:3073g&tz=America/Bogota&xjm=1 	 111 



tame . 	ETKT 239213190689C1 	 Oj[ 

FECHA/DATE: 20SEP 
	

VLIELO/FLIGHT: 0318 
CATALA/ANA MATILDE 

	
EQUIP/BAGT: 

DE/FROM: GUAYAQUIL 
	

AlTO: QUITO 

ASIENTO/SEAT: 5E 
PUERTA/GATE: 

I 	
II' l 
• ' 'r' REFERENCIA: 87 

PNR :NKRHN 	 EMBARQUE/BOARDING: 18:00 

PASE DE ABORDAR/BOARDING PASS 
VUELO/FLIGHT 	 EN SALA! AT GATE 	PUERTA/GATE 

AV1 690 05:20 D4 
ASIENTO/SEAT 

10E 

NOMBRE/NAVE CATALA/ANA MATILDE 

ORIGEN/FROM QUITO/UlO 
-. 	DESTINO/TO MANTA/MEC 

SALIDA/DEPARTURE 06 : 00 

TKT54 76 00039 14 74 

OPERADO POR/OPERATED BY AVIANCA ECUADOR S.A. 

FECHA/DATE 	1 9SEF 
RESERVA/BOOKING M 
CABINA/CABIN 	'y' 

SECUENCIA/SEQUENCE 117 
AGENT ID AVSSCKSK 

GRUPO! GROUF 

E 

stcr 	 DIRECCIO1 ADN1STR' 
E: inéca y Social 	 PASAJES

- JH 0 R A: FECHA: 30 SEP 2019 

rrpJN n DG'IMENTJ 

lb 

	

(/1 



imbra: 	 https:f/mail .inclusion.gob.ec/h/printmessage?id=20656&tzAme... 

www.inclusion.gob.ec  

00 ,9  

.(•• 	)', 	 E 
MN5iL) DE 

INCLUSIÓN ECONÓMICA 	 IJ ui- Y SOCJAL 

De: "Ana Matilde Catala de Trejo" <ana.  cata  lainclusion.gob.ec > 
Para: "María del Carmen Charry Garces" <maria.charry©inclusion.gob.ec > 
Enviados: Martes, 17 de Septiembre 2019 9:53:00 
Asunto: Re: Consulta aquisición de voletos aéreos 

Estimada Mary, confirmo para mi el mismo itinerario de Ariadna Reyes. Ya Mercedes te entregó 
mis documentos, sólo esperamos sean firmados por la Ministras 

El día jueves 19 de sep de 2019, por la opción 1 del vuelo de Avianca, hora de salida 06h51 
El día viernes 20 de sep de 2019, la opción es un vuelo desde Guayaquil a Quito hora de 
retorno 18h30 

Gracias 

Saludos Cordiales, 

Ana Matilde Catalá 
Asesora del Despacho Ministerial 

Av. Amaru Ñan, Quito 170146. Piso 5 
Quito - Ecuador. 
Teléfono: 593-2 398-3100 
Extensión: 2533 

ana. cata lacinclusion.qob.ec  
www.inclusipn.gob.ec  

	

. 	... 

	

iNa.usÓN E(ONMICA 	 FIgOOS 

	

YSOCIAL 	 wu y a 	j 

De: "María del Carmen Charry Garces" <maria.charryinclusion.gob.ec > 
Para: "Yadira Maribel Allan Alegria" <yadira.allan©inclusion.gob.ec > 
CC: "Ariadna Reyes Avila" <ariadna,reyes©inclus ion. gob.ec >, "Ana Matilde Catala de Trejo' 
<ana.catala©inclusion.gob.ec >, "Mercedes de los Angeles Collaguazo Lincango" 
<mercedes.collaguazoinclusion.gob.ec > 
Enviados: Martes, 17 de Septiembre 2019 9:25:43 
Asunto: Re: Consulta aquisición de voletos aéreos 

Estimada Yadira, por favor proceder enviando los docuementos (delegación Etc). 

Procedo con la solicitud. 

Saludos Cordiales, 

María del Carmen Charry 
Dirección Administrativa 

2deS 	 021, 10/2019 1107 
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www.inclusion.gob.ec  

MNISTERO DE 
INCLUSIÓN ECONÓMICA 

Y SOCIAL 

De: "Ana Matilde Catala de Trejo" <ana.catalainclusion.gob.ec > 
Para: "María del Carmen Charry Garces" <maria.charryinclusion.gob.ec > 
Enviados: Martes, 17 de Septiembre 2019 9:53:00 
Asunto: Re: Consulta aquisición de voletos aéreos 

Estimada Mary, confirmo para mi el mismo itinerario de Ariadna Reyes. Ya Mercedes te entregó 
mis documentos, sólo esperamos sean firmados por la Ministra!- 

El día jueves 19 de sep de 2019 , por la opción 1 del vuelo de Avianca, hora de salida 06h51 
El día viernes 20 de sep de 2019, la opción es un vuelo desde Guayaquil a Quito hora de 
retorno 18h30 

Gracias 

Saludos Cordiales, 

Ana Matilde Catalá 

Asesora del Despacho Ministerial 

Av. Amaru Ñan, Quito 170146. Piso 5 

Quito - Ecuador. 
Teléfono: 593-2 398-3100 
Extensión: 2533 

ana.catalainclusion.aob.ec  
www.inclusion.gob.ec  

	

INCLUSIÓN ECQNÓMIC4 	 ' 

	

Y SOCIAL 	¿n VWLZ 

De: "María del Carmen Charry Garces" <maria.charryinclusion.gob.ec > 
Para: "Yadira Maribel Allan Alegría" <yadira.allan@inclusion.gob.ec > 
CC: "Ariadna Reyes Avila" <ariadna.reyesinclusion.gob.ec>, "Ana Matilde Catala de Trejo" 
<ana.catalainclusion.gob,ec>, "Mercedes de los Angeles Collaguazo Lincango" 
<mercedes.collaguazo©inclusion.gob.ec > 
Enviados: Martes, 17 de Septiembre 2019 9:25:43 
Asunto: Re: Consulta aquisición de voletos aéreos 

Estimada Yadira, por favor proceder enviando los docuementos (delegación Etc). 

Procedo con la solicitud. 

Saludos Cordiales, 

María del Carmen Charry 
Dirección Administrativa 

de 8 	 02/10/2019 12:07 



Zirnbra 
	

https://mai  1 .inclusion.gob.ec/h/printmessage?id=20656&tz=Ame 

Coordinación General Administrativa Financiera 

Av. Amaru Ñan, Quito 170146. Piso 5 
Teléfono: 593-2 398-3100 ext 2520 
maria.charry@inclusion.gob.ec  
www. indusion.gob.ec  
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De: "Yadira Maribel Allan Alegría" <yadira.allan@inclusion.gob.ec > 
Para: "María del Carmen Charry Garces' <maria.charry@inclusion.gob.ec > 
CC: "Ariadna Reyes Avila" <ariadna.reyesinclusion.gob.ec >,  "Ana Matilde Catala de Trejo" 
<ana.catalainclusion.gob.ec >, "Mercedes de los Angeles Collaguazo Lincango" 
<mercedes.collaguazoinclusion.gob.ec > 

Enviados: Lunes, 16 de Septiembre 2019 16:43:51 
Asunto: Fwd: Consulta aquisición de voletos aéreos 

Estimada Marí, 

En consulta con las asesoras de Despacho la alternativa sería: 

El día jueves 19 de sep de 2019 ,por la opción 1 del vuelo de Avianca, hora de salida 06h51 
El día viernes 20 de sep de 2019, la opción es un vuelo desde Guayaquil a Quito hora de 
retorno 18h30 

Saludos Cordiales, 

Yadira Allán A. 
Viceministerio de Inclusión Social 
Av. Amaru Nan, Quito 170146. Piso 6 

Teléfono: 593-2 398-3100 ext. 5167 
yadira.allan@inclusion.gob.ec  
www.inclusion.gob.ec  

i 	a 
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L 	 t 	V(fllZ 

De: "María del Carmen Charry Garces" <maria.charry@inclusion.gob.ec > 
Para: "Yadira Maribel Allan Alegría" <yadiraallan©inclusion.gob.ec > 
CC: "MarIa BelEn LandAzuri YEpez" <mbelen.landazuriinclusion.gob.ec >, "Ariadna Reyes 
Avila" <ariadna.reyesinclusion.gob.ec >,  "Mercedes de los Angeles Collaguazo Lincango" 
<mercedes.collaguazoinclus ion.  gob.ec> 

Enviados: Lunes, 16 de Septiembre 2019 16:22:48 
Asunto: Re: Consulta aquisición de voletos aéreos 

Estimada Yadira, hemos procedido a consultar itinerarios en la empresa Tame Ep pero al 
momento los vuelos se encuentran cerrados, por lo que acudimos a agencia de viajes y nos 

3 de 8 	 02/10/2019 12:07 



MERMEX-IR S.A. 
1117  

MERAMEXA-IR S 
Matriz SANTA ROSA MIS V 

lA YNZFLiCLJI 

Telefnnoo 	2-3874SO 

ESTE DOCUMENTO ES INFORMATIVO 
NO. TIENE VALIDEZ FISCAL 

Fac ftira 
i -()t:F i o24o2 

CC/RUC: 	I759199956 
Nctmbre 	ANA 

Direcclon 
TRES TRIO 

512 MAILI 	CARINA- 

CHK 8709 	19SEF' 19 	5OB  

1 Mani/Pasas 24 
1 Cepuccino 8on: 3.75 

Subtc-tal 21 
Iva 	i4!  O.5 

LOE 	/ 

512 CLOSEO I915EF So 10------- 
-------------0Q/19/20I 	()5 	1)------ 
Transaccon- 	378549 

EMITIMOS DOCUMENTOS ELECTRONICOS 

- '1— 	.- 	-- L. _rfl IrIf. fl La 1 	SuULA a 1 q  .jG a 
uianta da cwa eI-ctronico 3  

.adiriorta-1 puede consultarlo 
ingresando a 
www, TnyE?tcomla, ODín 
t: usuario \J con traserta serar 

su numero da dentificaciort 
en al rrirner ingreso. 

/ 

o 
tu 
a- o LI 

z 

o o 4 
z 
(3 
o 

: COMEbOR LA MADRINA 
ALAVA SÁCIDO H ILDA MARGARITA 

Dirección Matriz: Local 13 (Playita Mía) - TeIf.: 0989 943550 - Tarqui 
R.U.C.: 1309378311001 - Manta - Manabí - Ecuador 

AUTORIZADA: 12-07 -2019 	 Aut. S.R.l.: 1125136691 

NOTA DE VENTA 001-001-0 0 0007 04 0 
Sr. (es):_ tÜVh td,.L 2Q+QI2I  

U1i 	1 

Fecha de Emisión :[j 1 011 Z)( 'j 

R U.C./C.I.: 	 9"9 	OC) 	CONTRIBUYENTE RECIEN SINPUFICADQ 
DOCUMENTO CATEGORIZADO: SI 
MUNW AB IMBILADU UK 1 KANSAI.CIUN: HUTA DE VENIA- ACTIViDADES DE HOTELES Y RESTAURANTES HASTA S 420 

EFECTIVO 	J°4 	1 	OTROS 
 

OFFSET POPULAR- PIN BRIONES LUIS ANTONIO 	R.0 C 1306773910001 
AUT GRAF 2339- TEL.  F: 0990 847423 - TAROUI 	

,- - -------------___________•_____7__•___ "_ 	- 
Nota: Salida la mercadería no aceptamos cambio ni Devoluciones 

EN ESTOS VALORES VA INCLUIDO EL ¡VA. 

Vacanísíina by Oh Mar  
Zambrano Sánchez Eliana Valentina 
PREPARACIÓN Y VENTA DE COMIDAS Y BEBIDAS EN BARES RESTAUR*WTTS, INCLUSO PARA LLEVAR 
Calle 20 S/N y Av. Flavio Reyes (frente al restaurante Rincón Cno/I0I Tetf.: 056 051 655 
CeL: 0999439998 E-mail: valentina zambranol3 hotmail.es  Manta - Ecuador 

R.U.C. 1314742188001 Aut. SRI N. 1125267679 CALIFLCACIÓNARTESMAL# 058051 

FA C TU II A 001-001000 032327 
Cliente: 	i -'IA C.ATALN/ 	 - 
RUCICI 	1YJ:L 	Feeha,_d 	2J 

- L)IrecuIorl. 	QUiTO --:#.4t, 

u 

- 1 	Cesiche de Camaron 8 

o 

o z 
o 

o 

E 

o 
a 

pi2- 	O 
Bt0D /ÇRÇn' 

DESOTO : 000 

CUBFINJLaL 8 

o r.j 1 rrt 	u 	- 	-ret Ti¡ t &i - Y--. CIQ 
w 
Ljj  ':dn2eo -i O 	F.C:T IVA :32.328 

s -  2C 	-.1=se JERC:INI CA Z.4MBRAi\I0 P: 

FIRMA AUTORIZADA 

x 

c o 
.4 

- --- 

il 
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FACTURADO1-- 002-9603 

QUITO CAJA 1 	 19109,!019 

Cl/RUC:1759199936 	#ZAUI 1 

CLIENTE :ANA CATALA 

DIRECCION QUITO- PINAR BAJO 

TELEFONO :0963144049 

PAGO :VISA 

TARJETA DE DEBITO 

CORREO: 

ITERO 	CANT .'REC. /UN2'AL . /TOT 
TRANSPORTE 
PASA-'AROS QUITO 	1,0 	800 	8,00 
TABABELA 	 - 

SUB-TOTAL: 	8,00 

DESCUENTO: 	-,01 

IVA 12h: 	,OO 

TOTAL: 	7,99 

GRACIAS POR SU COMPRA 

Ert,n 	ck.cumento 	roo 	tiene 	va] i4ez 
ti iburaria. 	Descargue 	z; ti 	factura 	en 
nuesrttca 	 pagine 	 WEB: 
wwçi.aa:osea.vic1ou. com. ec, 	opcaon 
Fa Liii ¿cion 	E1ectonica o en su 	:orreo 
e1e.:t;rouico . 	Usvuario: 	Iderrtifacacioet 	(CI 
/ 	RUC 	/ 	Pasaporten) 	Clave: 	Cuatro 	(4) 
ultirvios 	digitos de 	su 	Identificacion 	(CI 
/ RUC / Pasaporte) 

/ 

R.U.C: 1706520267001 

HOSTAL ANTARES[LS.R.I. 1124750329j 

MONTENEGRO AYORA CLAUDIA GISSEL 
Fecha Aut%MAYQ019
FA C -r UrcA 

DIR.: UMIÑA CALLE 29 SIN Y AV. FLAVIO REYES 	S-N° 002-001- 
TELE: 2626493 12623679 * MANTA - ECUADOR 00 0008517  
DOCUMENTO CATEGORIZADO: NO 

Fecha de Emisión: 
 

R.U.C./C.l. íSt9 
Dirección: 	

maii 	

TeIfP3(4? 
n(TPIP(IPJ 	 IP.UNITARIOI V. TOTAL'\ 

RMADE 

PEFECTIVO

ELECTROSICO

)

DE CREOITO0EBITO 	
FiI lADA 

OTROS 

Fecha Imp. 0OIMAYOI20I9 (100002 del 008201 al 009200) Valido hasta 07lTdAYO020,/ 
\,AYAu&EAOAA.GaÑOBRRIRARNDXUCeJ2PIC laoeleoTraleuT 

"TOTAL 12%$ 59 1 
SUS-TOTAL 0% $ 

DESCUENTO 

SUB-TOTAL$ 

12% LV.A. $ 

TOTAL $  4-O 
/ 

CtIBAMA CARIñO 
NAVARRETE MENDOZA LORGIA LORENA DEL ROSARIO 

Dirección Establecimiento: Barrio SanAgustin - Ca//e Oliva Miranda sin y Jimmy García- TeIf: 2383146 
Vu.c.: 1305769729001 	Manta - Manabí - Ecuador 

(Calificación Artesanal # 092148 	 Aut. S.R.l.: 1125440389 

FACTURA 002-001-000 008571 

Sr. (es): 

Fecha de Emisn:r )/ 

R.U.C./C.l.: 19  7qt 3_(' ' 	Ten.:________________ 

Dirección:____________________ 

DOCUMENTO CATEGORIZADO: NO 
Por lo siguiente 
	

Guía de Remisión:_____________________ 

E 
tu 

/ 

Imprenta Offset Central/ Cevallos Cenases Aura Aogelma . Cvi.: 0989718875 	
SU.IOTAL 12% $ P.EJ c 1303609702091 / N *  de Autonzaoón: 13639 

Autorizada el 09 de SEPTIEMBRE del 2019 -Caduca 09 de SEPTIEMBRE del 2O20 '  
12 Lx2 (8401 al 9609) 	 SUBTOTALO% $. 
•'i.ii 	P<z273 	DESCUENTOS. 

EFECTIVO 

 

 

 

TARJETA DE 

 

 

 

1'3a e 	fi 



Información Adicional 

Email 	 comprcióantes@tutactura ec 

Difeccion 	QUITO- PINAR BAJO 

FORMA DE PAGO VALOR PLAZO UNO TIEMPO 

TARJETA DE DEBITO 7.99 0 OlAS 

mm 

IKS 
AERO 
conecta tu destino 

AEROSERVICIOS DEL ECUADOR MB & F S.A. 

Dirección Matriz: AV. AMAZONAS Y AV. DE LA PRENSA 

Telétcno: 60435 

Obligado a llevar contabildad Si 

R.U.C.: 1792252903001 

FACTURA 

No. 001-002-000009603 

NÚMERO DE AUTORIZACIÓN: 
1909201901179225290300120010020000096031234567812 

FECHA Y HORA DE AUTORIZACIÓN: 20/09/2019 02:58:00 

AMBIENTE: PRODUCCIÓN 

CLAVE DE ACCESO: 

Razón Social / Nombres y Apellidos: ANA CATALA ,- 	 RUC / CI: 1759199936 

Fecha Emisión: 1910912019 	 Guja Remisión 

Código 	 Descripción 	 Detalle 	 Cantidad 	U/M 	Precio. 	Descuento 	Total 
Unitario 

POTBPA 	TRANSPORTE PASAJEROS QUITO 	 1.00 	 8.00 	.01 	 7.99 
TABABELA 

SUBTOTAL 12.0091. 0.00 

SUBTOTAL 0.00% 7.99 

SUBTOTAL No sujeto de IVA 0.00 

SUBTOTAL SIN IMPUESTOS 8.00 

DESCUENTO OJi 

ICE 000 

¡VA 1200% 000 

VALOR TOTAL USD 7 99 

Servioo proporcionado,  po 	 TU Factura 



MERAMEXAIR S.A. 
Dirección Matriz: Santa Rosa No. 18 y  vía Yaruquí 
Ciudad-País: 	QUITO-ECUADOR 	,- 
Dirección 	Santa Rosa No. 18 y  vía Yaruquí 
Sucursal 
Contribuyente especial N: 615 
Obligado a llevar contabilidad: SI 

Razón Social: 	 ANA CATALA / 
Identificación: 	 1759199936 
Dirección: 
Teléfonos: 

Op 
R.U.C.: 	1792379776001 

FACTURA 

No. 	 018-001-000106402 
NÚMERO DE AUTORIZACIÓN 

1909201901179237977600120180010001064020010640211 

FECHA Y HORA DE AUTORIZACIÓN 

/ 2019-09-19 T05:10:39- 05:00 

AMBIENTE 	 Ambiente de Producción 

EMISIÓN 	 NORMAL 

CLAVE DE ACCESO 

1909201901179237977600120180010001 064020010640211 

Fecha Emisión: 	 1910912019/ 

Cod. Principal Auxiliar Gant Descripción Detalle Adicional Precio Unitario Descuento Precio Total 

32000140 1 Capuccino8onz 3.75 0.00 3.75 

331854 1 Mani/Pasas 2.46 0.00 2.46 

993 1 MEXICO 0.00 0.00 0.00 

Información Adicional 
MONEDA DOLAR 
CAJERO 512. CARINA MAILA 
CHECK 8709 
FECHA CIERRE 201 9-09-1 9T05:1O:26 
FPVISA 6.960 
PROP 0.000 
VOLUNTARIA 
Transaccion 2378549 

FORMA DE PAGO 
	

VALOR 	 PLAZO 
	

TIEMPO 

TARJETA DE CREDITO 19 
	

6.96 	 0 
	

Dias 

mySatcom 

Pag. 1 / 1 

SUBTOTAL 12% 6.21 

SUBTOTAL SIN IMPUESTOS 6.21 

DESCUENTO 	 - 0.00 

ICE 0.00 

¡VA 12% 	 -- 75 

PROPINA 0.00 

VALOR TOTAL  6.96 



a. 

1 

1v 1 o ab it,-iilTle~ 

R.U.C.: 	1791415132001 

NT F000 SERVICES CORP 

Dir. Matriz: PICHINCHA ¡QUITO / INAQUITO / COREA 126 y AV. AMAZONAS 

Dir Sucursal: GUAYAS ¡ GUAYAQUIL / AV. DE LAS AMERICAS. S/N 

Contribuyente Especial Resolución Nro.: 	155 

OBLIGADO A LLEVAR CONTABILIDAD: 	SI 

Razón Social / Nombres y Apellidos: 	ANA CATALA 

Fecha Emisión: 	 2010912019 
-- 

Cod. Principal Cod. Auxiliar 	Cant 	 Descripción 

193 	 1.0000 SUNDAEJRMORA 
457 	 1.0000 COMBO TWISTER 

Información Adicional 

CORREO 1 	ANAMATILDECATALA@GMAIL.COM  

Forma de Pago 

SIN UTILIZACION DEL SISTEMA FINANCIERO 

FACTURA 
No. 032-051-000004443 
NÚMERO DE AUTORIZACIÓN 

2009201901179141513200120320510000044434126153311 

AMBIENTE: PRODUCCION 

EMISIÓN: NORMAL 

CLAVE DE ACCESO 

11111111 1 11 1 1 1 1 11111111111111111 
20092019011791415132001 203205100000444341 26153311 

RUC/Cl: 	1759199936 

Guía Remisión: 

Detalles Adicionales 	 Descuento 	Precio Total 
Unitario 

1.7767 	0.00 1.78 
4.4553 	 0.00 4.46 

SUBTOTAL 12% 6.23 

SUBTOTAL 0% 0.00 

SUBTOTAL NO OBJETO DE ¡VA 0.00 

SUBTOTAL Exento de ¡VA 0.00 

SUBTOTAL SIN IMPUESTOS 6.23 

TOTAL DESCUENTO 0.00 

ICE 0.00 

IVA 12% 0.75 

PROPINA 0.00 

VALOR TOTAL 6.98 

Valor 	Plazo 	Tiempo 

6.98 	 0 	 DÍAS 
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.café Gol stiona FACTURA 
No. 	115-050-000085149 
NUMERO DE AUTORIZACIÓN 

2009201901179207201800121150500000851494126153313 

RENACE EL BUEN CAFÉ 
AMBIENTE: PRODUCCION 

R.U.C.: 	1792072018001 
EMISIÓN 	NORMAL 

DEL¡ INTERNACIONAL S.A. CLAVE DE ACCESO 

Dir. Matriz: 	COREA 126 Y AV AMAZONAS 

Dir Sucursal: GUAYAS/GUAYAQUIL/AV. DE LAS AMERICAS I 	III II 	UlIO 
Contribuyente Especial Resolución Nro.: 	1308 2009201901179207201800121150500000851494126153313 

OBLIGADO A LLEVAR CONTABILIDAD: 	SI 

Razón Social! Nombres y Apellidos: 	ANA CATALA RUC / CI: 	1759199936 

Fecha Emisión: 	 2010912019 Guía Remisión: 

Cod. Principal 	Cod. Auxiliar 	Cant 	 Descripción DetallesDetalles Adicionales 	 . 	Descuento Precio Total 
Unitario 

119 	 1.0000 	ADICIONDE VAINILLA YOTROS 0.8839 	0.00 0.88 
152 	 1.0000 	CAPPUINO 12 ONZ 3.3482 	0.00 3.35 

172 	 1.0000 	ADICIONCHANT1LLY 0.8839 	0.00 0.88 

Información Adicional SUBTOTAL 12% 5.12 

CORREO 1 	ANAMATILDECATALA@GMAIL.COM  SUBTOTAL 0% 0.00 

SUBTOTAL NO OBJETO DE IVA 0.00 

SUBTOTAL Exento de IVA 0.00 

SUBTOTAL SIN IMPUESTOS 5.12 

TOTAL DESCUENTO 0.00 

ICE 0.00 

IVA 12% 0.61 

PROPINA 	 . 0.00 

VALOR TOTAL 5.73 

Forma de Pago 	 Valor Plazo 	Tiempo 

SIN UTILIZACION DEL SISTEMA FINANCIERO 	 5.73 0 	 DÍAS 
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