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Régimen Especial
i de Galapagos

‘&

Consejo de Gobierno del

SOLICITUD DE AUTORIZACION PARA CUMPLIR SERVICIOS INSTITUCIONALES

Nro, SOLICITUD LICENCIA CON
REMUNERACION.

20190238

FECHA DE SOLICITUD

20-03-2019 -

SELECCIONE LO QUE REQUIERA SOLICITAR

VIATICOS [ x| MOVILIZACIONES [X] SUBSISTENCIAS [x] ALIMENTACION [x]

DATOS GENERALES

APELLIDOS - NOMBRES DEL SERVIDOR/
LARREA SALTOS ZOILA EVELINA

PUESTO QUE OCUPA.

—

Coordinadora Despacho

CIUDAD - PROVINCIA DE SERVICIO
INSTITUCIONAL

NOMBRE DE LA UNIDAD ALA QUE
PERTENECE EL SERVIDOR

/ ’ —
SAN CRISTOBAL PRESIDENCIA
FECHA SALIDA (dd- HORA SALIDA FECHA LLEGADA HORA LLEGADA
mmm-aaaa) (hh:mm) {(dd-mmm-aaaa) {hh:mm)
{(LUGAR HABITUAL {LUGAR HABITUAL
DE TRABAJO) DE TRABAJO)
. —
21-03-2019 / 06:00 - 22-03-2019 - 16:30
SERVIDORES QUE INTEGRAN LA COMISION:
| ing Zoila Larrea, Lic. Esther Vargas, PhD. Noemi d"Ozouville /
DESCRIPCION DE LAS ACTIVIDADES A EJECUTARSE
)oordinacién do agenda de Sefior Ministro
. uhlién con Direccién Administrativa y Direccion Juridica
» ~Reunién con Coordinacién de Vehiculos
TRANSPORTE
TIPO DE SALIDA LLEGADA
TRANSPORT | \oMBRE DEL
E (Aéreo, TRANSPORTE RUTA FECHA HORA FECHA HORA
terrestre, dd-mmm- | hhom | dd-mmm- hh:m
otros) -~ aaaa m aaaa m
MARITIMO | TRANSPORTE [/SANTACRUZ |/ 7 - A
ELIZABETH 7| - SAN 21-03-20197] 06:00 7| 21-03-20197| 09:00
CRISTOBA
MARITIMO TRANSPORTE SAN - | P
ELIZABETH , CRISTOBAL - /22-03-2019/ 14:30”| 22-03-2019 {7 16:30
SANTA CRUZ




TIPO DE CUENTA

AHORROS PACIFICO

NO. DE CUENTA

NOMBRE DEL BANCO

1014217902

FIRMA DE LA O SERVIDOR SOLICITANTE

FIRMA DE LA O EL RESPONSABLE DE LA
UNIDAD SOLICITANTE

1 2 2

—
[ lel

/

NOMBRE: Ing. Zoila Larrea
CARGO: Coordinadora Despacho CGREG

NOMBRE: Ing. Carlos Ortega
CARGO: Secretario Técnico CGREG

FIRMA DE LA AUTORIDAD NOMINADORA O
SU DELEGADO

NOTA: Esta solicitud deberd ser presentada para su
Autorizaclén, con por io menos 72 horas al
cumplimlento de los servicios institucionales; salvo el
caso de que por necesidades institucionales la
Autoridad Nominadora autorice.

«  De no existir disponibilidad presupuestaria, tanto
la solicitud como [a autorizacién quedaran
insubsistentes

. El informe de Licencia con remuneraciéon deberd
presentarse dentro del término méximo de 4 dias
de cumplida la licencia

Esta prohibido conceder servicios institucionates durante
los dias de descanso cbligatorio, con excepcion de las
Maximas Autoridades o de casos excepcionales
debidamente justificados por la M&xima Autoridad o su
Delegado.
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PRESIDENCA

Consejo de Gobierno del Firpna, 1300
, Régimen Especial A el }___(_%Z_f}__g -
i de Galapagos '"--1——@?

INFORME DE SERVICIOS INSTITUCIONALES

Nro. SOLICITUD LICENCIA CON
REMUNERACION FECHA DE SOLICITUD
20190238 /

25-03-2019

SELECCIONE LO QUE REQUIERA SOLICITAR

VIATICOS [ x] MOVILIZACIONES [X] SUBSISTENCIAS [x] ALIMENTACION [x |

DATOS GENERALES
APELLIDOS - NOMBRES DEL SERVIDOR PUESTO QUE QCUPA.
LARREA SALTOS ZOILA EVELINA / COORDINADORA DESPACHQ~

CIUDAD - PROVINCIA DE SERVICIO
INSTITUCIONAL

NOMBRE DE LA UNIDAD A LA QUE
PERTENECE EL SERVIDOR

SAN CRISTOBAL e

PRESIDENCIA/

FECHA SALIDA (dd- | HORA SALIDA FECHA LLEGADA HORA LLEGADA
mmm-aaaa) (hh:mm} (dd-mmm-aaaa) {hh:mm}
(LUGAR HABITUAL | (LUGAR HABITUAL DE
DE TRABAJO) TRABAJO)
21-03-2019  / 06:00 ~~ 22-03-2019 16:30

SERVIDORES QUE INTEGRAN LA COMISION

Ing Zoila Larrea, Lic. Esther Vargas

¥

21 MARZO 2019
+ Salida Santa Cruz - San Cristobal.

provicional.

Reunidn con Directora Administrativa, Di

22 MARZO 2019

DESCRIPCION DE LAS ACTIVIDADES EJECUTADAS

s Reunisn con Directora Juridica y Asesoras Vargas y D'Ozouville. Tema: Muells, gabarra
» Reunidon con Jenny Bastidas. Tema: Viaticos Dr. Norman Wray

Cruz. Tema: Pago por servicio transporte de avioneta del afio 2018.
¢ Despacho de tramites generados en San Cristébal.

4y

Rt
s Saludo a los Sefiores Salinas en oficinas de CGREG @ :
s Reunioén con Asesora D'Ozouville y Directora Juridica. Tema: Muelleg de BE§E CION FIMaNCIERA

rectora Juridica, Directora Financidera y Daniela

N H
e 1Consejo de Goinarno det

iy jRegimen Especial

Galapagoes

RECEPCION D§ DULUIMENTDS
AECIEIDO POR: - o -..-..3\.-. -
Fecha: .QI:Q‘S’;LQ_ Hera: o -Lﬁ_qzl'zc

Firma. o Jfo




e Reunién con Coordinador de Vehiculos y Bety Cruz. Tema: Solicitud de personaldentro del
Area de Vehiculos.
e Salida San Cristébal - Santa Cruz

Productos Alcanzados:
» Cumplimiento en la coordinacion de la agenda del Sefior Ministro en San Cristéy,
e Seguimiento a tramites de pagos pendientes de Administracion 2018
e Reunién con las Direcciénes institucionales para establecimiento de hojas de ruta en temas

/

de Muelles.
NOTA
Estos datos se refieren al tiempo efectivamente utilizado en el
ITINERARIO SALIDA LLEGADA [cumplimiento del servicio institucional, desde la salida del
jugar de residencia o trabajo habituales o del cumplimiento
FECHA 21-03-2019 | 22-03-2019 el servicio institucional segun sea el caso, hasta su llegada
ldd-mmm-aa /| “le estos sitios
HORA 06:00 // 16:30 7
Hh:mm
TRANSPORTE
SALIDA LLEGADA
TIPO DE
TRANSPORT | NOMBRE DEL RUTA FECHA HORA FECHA HORA
E{Aereo, TRANSPORTE dd-mmm- | hh:m | dd-mmm- hh:m
terrestre, aaaa m aaaa m
otros) )4 s
MARITIMO | LANCHA ANDY' | SANTA CRUZ - L 4 L
7 - SAN 21-03-2019¢] 06:00 1 21-03-201¢"| 09:00 1
, CRISTOBAL
MARITIMO /i LANCHA ANDY £ SAN / _
CRISTOBAL - | 22-03-2019// 14:30/ 22-03-2019/ 16:30]
SANTA CRUZ

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

OBSERVACIONES
» Se detalla las facturas de los gastos incurridos durante la comisién
FACTURA NRO ESTABLECIMIENTO TIPC DE GASTO VALOR
18752 TONGO REEF ALIMENTACION 12,25
4219 CAFE PATAGONIA ALIMENTACION 4,50
18736 TONGO REEF ALIMENTACION 6,00
6188 HOSTAL LEON DORMIDO HOSPEDAJE 28,00
4254 TRANSPORTE ELIZABETH TRANSPORTE 60,00
96009 CAYPSO ALIMENTACION 13,20
TOTAL 123,95 USD




FIRMA DE LA O SERVIDOR COMISIONADO

. ~Ing. " Zol
ARGO Coordmadora Despacho CGREG

-

NOTA
El presente informe debera presentarse dentro del término de 4 dias del
cumplimiento de servicios institucionales, caso contrario la liquidacion se
demorara e incluse de no presentario tendria que restituir los valores
percibidos. Cuando el cumplimiente de servicios institucionales sea
superior al nimero de dias autorizados, se debera adjuntar la autorizacién
por escrito de la Méaxima Autoridad o su Delegado.

_4FIRMAS DE APROBACION

FIRMA DE LA O EL RESPONSAgF JE W i/&ﬁnwnoa
COMI

" FIRMA DE LA O EL JEFE INMED%%W%%ABLE DE

NOMBRE: Ing.
CARGO; _$¢




&

Consajo da Gobierno det
Régimen Especial
de Galipagos

No. 001
NRO. SOLIGITUD . FECHA DE LIQUIDASKON
20190238 lunes, 08 de abril de 2019
HOMBRE DEL FUNCIONARIC | SERVIDOR PUESTC CEDULA OE IDENTIDAD
LARREA SALTOS ZOILA EVELINA COORDINADOR/A DESPACHO 2000063517
CIUDAD DE COMISKSH AREA
SAN CRISTOBAL / GALAPAGOS PRESIDENCIA

FECHA HORA
SALIDA jue,21-mar-19 6:00 ', DIASPERNOTTADOS. | ¢ - Wmodaticopwma ', 57  TOTAL -, 7+
RETORNO vie,22-mar-19 16:30 1 130,00 130,00

"+ DETALLEDE FACTURAS PRESENTADAS® -

\alor Respaldado (70%) 91,00 47,20 L 70% VIAIICOS . 7| Alimentacién 20%.
Valor sin Respaldo (30%) 39,00 39,00 HOSPEDAJE | ALIMENTACION | - (Retoriio) ‘
T 28,00 13,20 /1 450 Y
600 4~ 12,25
Afimentacion N F 16,00 . 16,00
Valor Respaldado (20%} SR R

2 ,/,i" 3

CONCEPTO DE PARTIDA PRESUPUESTARIA VALOR A CERTIFICAR DISPONIBILIDAD PRESUPUESTARIA

530301 Pasajes al Interior 60,00 60,00
[ 570102 Peajes 0,00 000~
530303 Viaticos y Subsislencias en el Interior 102,20 102,20
530837 Combustible 0,00 0,00
TOTALACERTIFICAR | » T NGZ,20 T
OESERVACIONES FIRMA ELABORADQ POR

Repaosicion de pasajes aéreos rutas: SX-SCY 21-03-19; SCY-5X 22-03-19 en LANCHA

ANDY .
Lavry Pusta, T

NOMBRE

Analista de Contabilidad

MOTA. - El informe de Licencia con Remuneracion, debers presentarse dentro det 1erming maximo de 4 dias de cumplida la icencia. Cuando laticencia sea superior at nimero de horas o dias
autorizados, se deberd adjuntar la autorizacién por [a maxima autoridad.




CONSEJO DE GOBIERNO DE REGIMEN ESPECIAL DE GALAPAGOS
DIRECCION ADMINISTRATIVA
JUSTIFICACION DE COMPRA DE PASAJES

Para: Ing. Carlos Ortega
Secretario Técnico CGREG

Tomando en consideracion la Solicitud de Autorizacién para Cumplimiento de Servicios
Institucionales No. 20190238 mediante la cual se solicita se proporcione al servidor: Ing. Zoila
Evelina Larrea Saltos, via maritima en las rutas:
* SANTA CRUZ - SAN CRISTOBAL el 21 de MARZO 2019, /
e SAN CRISTOBAL - SANTA CRUZ el 22 de MARZO 2019. Una vez realizadas las gestiones
pertinentes me permito certificar que a la fecha de la solicitud:

La Institucién no cuenta con un convenio o contrato con las proveedoras de
servicios de movilizacion en: X
- Lancha de cabotaje

- Transporte aéreo entre islas

No se obtuvo disponibilidad de espacios en las fechas requeridas del servicios de
transporte comercial en las rutas Ecuador Continental - Galdpagos, y/o viceversa,

Por tanto, solicito su autorizacién para que el funcionario en mencién adquiera los pasajes con sus
propios recursos y posterior sean reembolsados por la Institucion de conformidad con la
Resolucion No. 004-2019 del 28 de febrero de 2019, suscrita por el Presidente del Consejo de
Gobierno del Régimen Especial de la Provincia de Galapagos.

Atentamente, Autorizado:

A

Srta. Paulink-Badillo
DIRECTORA ADMINISTRATIVA Secrétario Técnico CGREG




TRANSPORTE ELIZAB FACTURA
GUEVARA SEGURA WILMER ELIZE,EIJ‘EHTH ([RU.C.: 2000026068001

:m:pmmwgﬁg;rndedglm;sydewua No. 001'001' O O O 4 2 5 4

*Transporte de pasajerns por vias de navegacisn
1 [AUT.SRIN®..1123989287) -

Puarto Ayora Bario Cenfral Mugle Municioa! y Charlas Darwin
Teléfono: 0985391253 icilo: 053013858

Emait wimerel 1 i com DA MES ARQ
SANTA CRUZ - GALAPAGOS - ECUADOR  Fecha: | O3 20l
Cliente: :{/% }

Direccion: -

RUC. oCl_Jeor a6 3S( I~ e

CANTIDAD | DESCRIPCIGN |wuNmARIO | V. TOTAL

1 | pee  Dla ONe/ 3O
O =05 e A

T Gidaes? Zoal 50
Q&xs—;

4 ﬁrwluio -

SON: €2890:4 | a Subtotal | S O

ddlares

E |Efectivo | e ——T
i Bt [ [oTros ) Descuento

I. E % z VA 0%
: T R
INPRENTA TUERS GRAMICAS' Odifier Toari Jos Sabvadr RULC. 1P02IMHTEO1  AUTOR. 1064 %) /

Tolifons Sanla Cruz 2 527-047 Telitone San Cringbel 2 571-53 6 R
1 T2 dastn CODEI01 A2 Q00300 onpened | SDICIEMBRENND it e 19/DICENERET0NY OR TOTAL §'. Q B
. COPiA EMISOR

CRIGINAL BLANCA CLIENTE

Direcclén: Puarts Aycra Barrio Las Ninfas

L/P SIERRA NEGRA Av. Charles Darwin y Golonas

Teléfonos: 0939722105
OPERADORA CRISTINE TOURS $.A. SANTA GRUZ - GALAPAGOS - ECUADOR

PASE ABORDO 0000472 |
Nombre de la Lancha: L/p \J N £ } [ Fecha: gl ’OM
(Ruta: anda Cpp2 -~ Cnigielml 7 ) (vaor:s 30 4

o

Nombre del Pasajero: ;20\ e /

(Pasaporte: Q OCyX 633!

Punto de Encuentro: Hora: ©6:00 Hora de Zarpe:

RUTAS; SANTA CRUZ/ CRISTOBAL EF7:00 AM /14:00 PM  ISABELA /SANTACRUZ  [_] 6:00 AM /15;00 PM
' CRISTOBAL /SANTA CRUZ [ | 7:00AM /15:00 PM  SANTA CRUZ / FLOREANA[ ] 8:00 AM
SANTA CRUZ/ISABELA [T ] 7:00AM/14:00 PM FLORENA/SANTACRUZ | | 14:00PM

IlOTA:SlmohohmnuuuMoenhmmmmphrthsunlor.Eﬁnmimm&hhmﬂhhpmdwqmﬂmw
- —

1. PobiDrters /224 130 LT3 Biocks del DOD - D200

e ERTR

L

T ma v 1

Direccitn: Puerto Ayora Barric Las Ninfas

UP SIERRA NEGRA Av, Charlas Darwin y Colonons

Teléfonon: 0939722105
OPERADORA CRISTINE TOURS 5.A. SANTA CRUZ - GALAPAGOS - ECUADCR

B PASE A BORDO 0000474
|Nombre de Ia Lancha: L/p A\--.o's,' O 7 ] &nha:aglog ZQO [3|
(Ruta: Cris¥obgl - Sante Cyz 7~ ) (vabrs 20

(Nombre det Passjero: Zo\\o, LOioee cal¥X )
( Pasaporte: WS\ ‘T’ 2 ]

[Punto de Encuentro: Hora: Hora de Zarpe: ]

RUTAS: SANTA CRUZ/ CRISTOBAL 7:00 AM 7 14:00 PM  JSABELA /SANTA CRUZ [ 6:00 AM /15:00 PM
"CRISTOBAL /SANTA CRUZ 7] T:00AM / 15:00 PM  SANTA CRUZ / FLOREANA[ | 8:00 AM
SANTA CRUZ /ISABELA [ | 7:00 AM/14:00 PM FLORENA/SANTA CRUZ [ ] 14:00 PM

LlﬂTkSimbddononmadomhh:hlhdmmsuw.ﬁﬂlwmimm&hhmﬂhﬁmddﬁﬂmﬂﬂlm
v,

I, PubAies /2524-120 (2) Blodks awl 0001 - 0200
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LEON RIOS JULIQ GUILLERMO

Hos al LEON DORMIDO

*SERVICIOS DE ALOJAMIENTO EN HOSTALES

"ACTVIDADES DE ALQVILER DE BIENES INMUEBLES PARA N. 001-001- 0 O 0 0 D 6 1 8 8

LOCALES COMERCIALES
. AUT, SRI N°.1124409684
Dir; Central Jose de Villamil s/ny Av Charles Darwin DIA MES ARO

' . Telf: (05) 2 520-169 Cel.: 091794117 .
e-mall homalemdonnldu@holmaﬂ com  San Cristdbal - Galdpages - Ecuador 22 H Qr A0 JOI%J/

ane:. Z~Va Fueline Lacea  Qa Ho™

ruc.ocl D)o DEAD IS
OIRECCION: ('P\\Qf‘\‘o A\{O{Q\ B A rhrafﬂ)r

FECHA DE INGRESO: FECHA DE SALIDA:

FACTURA

R.U.C. 2000000733001

TELE.:-

CANTIDAD DESCRIPCION

4 | Hobodocion JX

(i

V. UNITARIO

art

V. TOTAL

/P

Imp. “Graficas Pollservisa” - Becerrg Harngndoz Juan Garlos Telefax:
R.AJ.C. 2000033502001 - Aut.2848 - (1block. - 100x2 desde

impreso O7/MARZO/2019

valida para su emisién hasta 07/MARZO/2020

AL
FORMA Y VALOR DE PAGO verorat1am ‘,QS'“O-;}/
EFECTIVY{ )‘( _ DINERO ELECTRONKCO( TARFTADECREDMO) )  OFROY ) wBtotAL 0 %
A
Y emdcochn  —— v
——— A
SUBTOTAL / '
W wa 12 % | 3 2
O
Frma Autorizada P Clente] vALOR TOTAL | a?o:? — ) /

(05) 2 520-564
6176 al 6275




aye

Ll

S Guliémez Guemero Juang FACTURA
B CAFEBAR PATAGONTA V2800000105001

NEE L B o 000004219

Dir: Charles Darwin s/n v Teod Wolf
Tel: (05 2520-242// 092520017 AL SRS 1243700
( San Cristsbal - Galpagos - Ecuador © b
Gt Cov\o L Qveo, Sabos
RUCOCL QOQOOEDNT 7 Thearbodsor,
Direccign: <4 Ve, Av Ao,
rt:Jmi - DESCRIPCION . - | VUNITARIO | V.TOTAL
1O
. A
 Snn oo Qo AV et ' 7
— — I —f -f -~ . _
\ FORMA Y VALOR DEPAGS Yeverorens 0 J/
EFECTIVO: $ WTOTL 0 % I{
DINERD ELECTRONICO: | S
TARJETA DE CREDITO: | °
OTROS: 2 A B ot
‘ warze  [IURLGY
ook Cortome (Cheok - } J vator tomau (L) /s

tmp. "Grificas Poliservian® Hethand Jusn Cartos  Telafax: (G312 520-884
RA.C. 2000033502001 - aulbees -| (Iblock. - 100%2 dends 4201 sl 4500
impreso 12/MARZO/2010 J valida para su emisiin haste 12/MARZO/2020
ORIGINAL : CLIENTE COPIA: EMISOR DOCUMENTO CATEGORIZADO MO

/ Al W‘——-\.\___\-__ '
Pinargote Cevallos Nieve Carmita FACTURA
i CAFE BAR R'U'clix:°1c:)3c£)17-5c?c?1:3§9001
S G
&, TONGO REEF 000 o™
e e Venl de comidas y bebidas en cafeerias ;
D Gaed s shy ltes e 4 (252152 SR ari a2 Ad00406 /
N X . name@ho .com
Son Gl - Gaonen - Eouslr 03 |4
Clente: Kot | a Ewetne ) aae Saleo '
RUCOCL DOoOOOSAS| > 7, T
Direccidn: &Lﬁqo(q . o
el C . “pESCRIPEIONTT T | | VUNTARIG| V.TOTAL
for AN 0w 1042
" FORMAY VALOR OE PAGO N ’""“’"““{/O.f%w/
EFECTIVO: i ’é.’.“ waTOTAL 0 % /
DINERO ELECTRONICO:| S
TARJETADE CREDITO: | S /™ pacuen
OTROS: % [ }"‘ ,n SUBTOTAL /
wvarzw | 3L /
:‘“’“ Conteme {Clete - Jvaor o | L2, 85 '

RU.C. 2000023502001 - Aut.2 - (3bjock. - 100x2 desde 16578 sl 18575
impraao 08/MARZO/2019 valida Dara su smisién hasts DB/MARZO/2020 4

Iap. "Graficas Polisarvisa” - Beu#t—!erna{:-z Juan Carlos  Talafax: (05) 3 £620-564
DRIGINAL : CLIENTE COPIA: EMISOR




&

'NO TIENE LOGO

[ TERAN ORDOEZ LUCIA CATALINA h
ki CALYPSO ETITI T
Direccion AV. CHARLES DARWIN Y MANUEL J. COBOS
Matriz:
Direccién SIN INFORMACION
Sucursal;
OBLIGADO A LLEVAR sl
\ Pl /A

( R.U.C.:

1711898948001
FACTURA

No.  002-001-000096009

NUMERO DE AUTORIZACION

21032012011711898584800120020010000960091234567816

iﬁ?g&g‘ggﬁ:% 22/03/2018 10:18:59
AMBIENTE: PRODUCCION
EMISION: NORMAL

CLAVE DE ACCESO

R imal A |
AP

2103201901171189894800120020010000960091234567816

d e

Razon Social / Nombres y / Larrea Saltos Zoila
Identificacion 2000063517 /

Facha 21032019 Placa / Matricula: nult Gula
Direccion: Puerto Ayora
Cod. Cod. " - - Precio Unitario - Precio sin Precio Total
Principal Auxiliar Cantidad Deascripcion Detalle Ad«:l_onal SBubsidio Subsidio Descuenta
21 21 1.00 HAMBURGUESA CALYPSO e g.88 0.00 0.00 0.00 8.88
2]
142 142 1.00 |JUGO DE MARACUYA 7 2.90 0.00 0.00 0.00 2.90
Informacitn Adicional SUBTOTAL 12% 11.79
Direccion: Puerto Ayora SUBTOTAL 0% 0.00
Telstono: C9B6065011 SUBTOTAL NO OBJETO DE IVA 0.00
email: ing_lareasattoszoila@hotmail.com SUBTOTAL EXENTO DE IVA 0.00
SUBTOTAL SIN IMPUESTOS 11.79
F Valor
orma de pago TOTAL DESCUENTO 0.00
01 - $IN UTILIZACION DEL SISTEMA FINANCIERO 13.20
ICE 0.00
WA 129% 1.4
IRBPNR 0.00
PROPINA 0.00
VALOR TOTAL 13.20
VALOR TOTAL SIN SUBSIDIO 0.00
AHORRO POR SUBSIDIO: 0.00
{Incluye IVA cuando corresponda)




i
K
v

Pinargote Cevallos Nieve Carmita FACTURA
a-g . CAFE BAR R.U.C§°1§(91'I_5§§§§9001

%’ 24 eadaconitsy et en s 000 0}18 7 2 56
Dir Ceniral Espafa sty Chares Danvin Tel: (05)2 521-852 LU R E R e
Cel: 0086305709 e-mai; camnitapinarce@hotmail.com £

San Cristibal - Galipagos - Ectadec (i <

aen!e:'ZQ\\Q Lacen Sd,HBD 7

RUCoC: Doy 620/ W
£

Direccion: T2\
E’T T DESCRIPCIONL . 3 " VUNITARIG|: V.TOTAL!
P10 S oy Ul “ 3

A
1

. e’
-
FORMA Y VALOR DE PAGO, Y sus.roraLiz 5.3

EFECTIVO: * 4 v 0 %

DINERO ELECTRPNICO: &

TARJETA DE CREDITO: |5 orscume

OTROS: s Wh A SUBTOTAL 5 .3
] A% VA 12%

Llumlmﬂamtden!e)- =z -

VALOR TOTAL

I o ol R e e SR T Vaers

impraso C8/MARZO/2019 valida para su amisicn hasta 08/MARZO/Z020

ORIGIMAL : GLIENTE COPIA: EMISOR

-



