
I j o b ie m o  
<*ei Ecuador

SOLICITUD DE AUTORIZACIÓN PARA CUMPLIR SERVICIOS INSTITUCIONALES
Nro SOLICITUD L ICENCIA  CON REM UNERACIO N

0002-MTMP-DMTMVM-CGREG-2023

FECHA DE SOLIC ITUD

01 de septiembre de 2023

SELECCIONE LO QUE REQUIERA SOLICITAR

VIÁTICOS |~xl MOVILIZACIONES |~x] SUBSISTENCIAS | | ALIMENTACIÓN |~X
DATOS GENERALES

APELLIDOS - NOMBRES D EL SERVIDOR

MARIANITA TAROLA MORA PALLO

PUESTO QUE OCUPA

Directora de Migración, Transporte y Movilidad de 
Vehículos y Maquinarias (E)

C IU D A D  - PROVINCIA DE S ERVICIO INSTITU C IO N AL

SANTA CRUZ -  ISABELA -GALAPAGOí

NO M BRE DE L A  U N ID A D  A L A  QUE PERTENECE E L SERVIDOR

DIRECCIÓN DE MIGRACIÓN, TRANSPORTE Y 
MOVILIDAD DE VEHÍCULOS Y MAQUINARIAS

FECHA S ALID A  (dd-mmm-aaaa)

04/09/2023

HO RA S A L ID A  (hh:mm)

06H20

FECHA L LE G A D A  (dd-mmm-aaaa) 
(LU G AR  H A B IT U A L  DE TRABAJO )

07-09-2023

) ĤO
(LU

S  te
)R A  LLE G AD A  (hh.mm)

(LU G A R  H A B I T U A L E  TR ABAJO )

15H00

SERVIDORES QUE INTEG RAN L A  COMISIÓN:

Mañanita Tarcila Mora Pallo, Sisa Estefanía Chango Masaquiza, Gianella Maricel Ballesteros González

DESCRIPCIÓN DE LAS AC TIV ID A D ES  A  EJECUTARSE:

Mediante memorando Nro. CGREG-DMTMVM-2023-1526-M de fecha de 01 de septiembre de 2023, se solicita 
a la Secretaria Técnica aprobación de movilización de comisión de servicios institucional ( Cantón Santa Cruz e 
Isabela) en base a la oficio NRO. ANT-DEPTTTSV-2023-0087-OF y Oficio Nro. ANT-DEPTTTSV-2023- 
0090-OF suscrito por parte del Mgs. Pablo Andrés Vergara Chávez Director de Estudios y Proyectos del Trans-
porte Terrestre, Tránsito y Seguridad Vial.

Mediante sumilla inserta en la hoja de ruta del sistema de Gestión Documental Quipux del memorando Nro.- 
CGREG-DMTMVM-2023-1526-M, la Secretaria Tcnica procede con la aprobación de la petición. En virtud a 
ello se detalla continuación la agenda a dar cumplimiento:

Fecha: martes 05 de septiembre del 2023
06H20 am Traslado vía Marítima desde San Cristóbal a Santa Cruz
10H30 am Reunión con los delegados de ANT - Dirección de Estudios y Proyectos del Transporte 
Terrestre, Tránsito y Seguridad Vial, GADs Municipal de Santa Cruz, para tratar Estudio de Necesidad del Trans-
porte comercial, mixto; Turismo y carga pesada para la provincia de Galápagos.

Fecha: miércoles 06 de septiembre del 2023
06H20 a.m. Traslado vía Marítima desde Santa Cruz a Isabela
10H 30 am Reunión con los delegados de ANT, Dirección de Estudios y Proyectos del Transporte 
Terrestre, Tránsito y Seguridad Vial, GADs Municipal de Isabela, para tratar Estudio de Necesidad del Transpor-
te comercial, mixto; Turismo y carga pesada para la provincia de Galápagos.

Fecha: Jueves 07 de septiembre de 2023
14H00 p.m .- Retomo a San Cristóbal 
15H00 p.m.- Llegada -  Fin de Comisión

TRANSPORTE
T I P O  D E

N O M B R E  D E L  
T R A N S P O R T E

SALIDA LLEGADA
T R A N S P O R T E
(Aéreo, terrestre, otros)

RUTA FECHA
dd-nimm-aaaa

HORA
hlirrnm

FECHA
dd-mmm-aaaa

HORA
lih :n im

MARÍTIMO ANGEL
KELLIE

San Cristóbal-Santa Cruz 05-09-2023 / 06h20 05-09-2023 09h00

MARÍTIMO
BLUE

FANTASY
Santa Cruz-Isabela 06-09-202/ 06h20 06-09-2023 / 09h20

AÉREO ESAV AIRLINES ISABELA-SAN
CRISTÓBAL 07-09-20237 14H00

✓
07-09-2023 ■ 15:00



DATOS PARA TRA!SFERE!CIA
TIPO DE C UEN TA N O .D E C UENTA NO M BRE D EL B ANCO

Ahorros 1007098014 Banco de Pacifico

FIR M A DE L A O SERVIDOR SOLICITANTE

: l a o e l s b R y i d o k ~

Prof.: Marianita Tarcila Mora Pallo
Cargo: Dirección de Migración, Transporte y Movilidad de
Vehículos y Maquinarias (E)
C.C: 2000030227

FIR M A DE L A O E L RESPONSABLE D E L A U N ID A D SOLIC ITAN TE

NO M BRE & E-LA RESPONSABLE DE L A U N I l / \© SOLICITAN"!

O /
Mgs: Andrea Viviana Albán (|ftes e c r e t a r i a
Cargo: Secretaria Técnica
C.C: 2000049821

T E C N IC A

FIRMA DE LA AUTORIDAD !OMI!ADORA O
SU DELEGADO

NOMBRE DE L A AUTO R ID AD N O M IN AD O R A O SU DELE'

Mgs: Andrea Viviana Albán Ortega
Cargo: Secretaria Técnica
C.C: 2000049821

N O T A : Esta so lic itud deberá ser presentada para su ,
72 horas al cum p lim ien to de los servicios institucionales?Na«¿eW ¿s¡oj|*»»|Tíe por
necesidades institucionales la A u to ridad Nom inadora autorice.

• De no existir disponibilidad presupuestaria, tanto la solicitud como la
autorización quedaran insubsistentes
E l informe de Licencia con remuneración deberá presentarse dentro del
término m áximo de 4 dias de cumplida la licencia

conceder servicios institucionales durante los días de descanso obligatorio,
ón de las Máximas Autoridades o de casos excepcionales debidamente
por la Máxima Autoridad o su Delegado
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I!FORME DE SERVICIOS I!STITUCIO!ALES

Nro SOLICITUD LIC E N C IA CON REM UNERACIO N

0002-MTMP-DMTMVM-CGREG-202
FECHA DE INFORME

12 de septiembre de 2023
SELECCIONE LO QUE REQUIERA SOLIC ITAR

VIATICOS x MOVILIZACIONES x SUBSISTENCIAS ALIMENTACION x
DATOS GE!ERALES

APELLIDOS - NOMBRES D EL SERVIDOR PUESTO QUE OCUPA

MARIA!ITA TARCILA MORA PALLO
Directora de Migración, Transporte y Movilidad de
Vehículos y Maquinarias (E)

CIUDAD - PROVINCIA DF. SERVICIO INSTITUCIONAL

Santa Cruz - Isabela - Galápagos /

NOMBRE DE LA UNIDAD ALA QUE PERTENECE EL SERVIDOR
Dirección de Migración, Transporte y Movilidad de Vehículos
y Maquinarias

FECHA S ALID A (dd-mmm-aaaa) H O RA S A L ID A (hh:mm)
—

FECHA LLE G AD A (dd-mmm-aaaa)
(LU G A R H A B IT U A L DE TRABAJO)

H O RA L LE G A D A (hh;mm)
(LU G A R H A B IT U A L DE TRABAJO)

05/09/ 2023 X 06.20
7

07/09/2023 15:00
SERVIDORES QUE INTEG RAN L A C OMISION

Marianita Tarcila Mora Pallo, Sisa Estefanía Chango Masaquiza, Gianella Maricel Ballesteros
González _______________________
DESCRIPCION DE LAS AC TIV ID A D ES A EJECUTARSE:

Mediante memorando Nro. CGREG-DMTMVM-2023-1526-M de fecha de 01 de septiembre de 2023, se so-
licita a la Secretaria Técnica aprobación de movilización de comisión de servicios institucional (Cantón Santa
Cruz e Isabela) en base al oficio NRO. ANT-DEPTTTSV-2023-0087-OF y Oficio Nro. ANT-DEPTTTSV-
2023-0090-OF suscrito por parte del Mgs. Pablo Andrés Vergara Chávez Director de Estudios y Proyectos
del Transporte Terrestre, Tránsito y Seguridad Vial.

Mediante sumilla inserta en la hoja de ruta del sistema de Gestión Documental Quipux del memorando Nro.-
CGREG-DMTMVM-2023-1526-M, la Secretaria técnica procede aprobación de la petición. En virtud a ello
se detalla continuación la agenda a dar cumplimiento:

& :V./ i
Fecha: martes 05 de septiembre del 2023
06H20 am Traslado vía Marítima desde San Cristóbal a Santa Cruz
09H00 am Llegada al Muelle de Santa C r u z ^
09H15 am Hospedaje.. /
09H30am Desayuno.
10H30 - 13H00 Reunión con los delegados de ANT - Dirección de Estudios y Proyectos del Transporte Te-
rrestre, Tránsito y Seguridad Vial, GADs Municipal de Santa Cruz, Gremio de; transportistas de cooperati-
vas, Turismo; Tema a tratar: Estudio de Necesidad del Transporte comercial, mixto; Turismo y carga pesada,
para la provincia de Galápagos en la sala de sesiones de la ABG.
13H15 Almuerzo
14H30- 17H00 Reunión con los delegados de ANT - Dirección de Estudios y Proyectos del Transporte
Terrestre, Tránsito y Seguridad Vial, GADs Municipal de Santa Cruz, Gremio de; transportistas de carga
pesada y otros; Tema a tratar: Estudio de Necesidad del Transporte comercial, mixto; Turismo y carga
pesada para la provincia de Galápagos, en la sala de sesiones de la ABG.
17H10 fin de actividades
I8H30 pm Cena

^ , Fecha: miércoles 06 de septiembre del 2023
06H20 a.m. Traslado vía Marítima desde Santa Cruz a Isabela
09H20 am Llegada al Muelle de Isabela
09H25 am Hospedaje.

CONSEJO DE G OBIERNO DEL |
RÉGIMEN ESPECIAL DE GALAPAGOS

S e c r e t a r i a T é c n ic a

r e c e p c i ó n d e
DOCUME!TC

R e c ib id o p o r
A n e x o s : .............
F e c h a
H o ra
F ir m a



lOHOO am Desayuno.
10H30 13H00 Reunión con los delegados de ANT, Dirección de Estudios y Proyectos del Transporte Terres-
tre, Tránsito y Seguridad Vial, GADs Municipal de Isabela, para tratar Estudio de Necesidad del TranS^ 
porte comercial, mixto; Turismo y carga pesada para la provincia de Galápagos en el salón de sesiones del 
CGREG.
13H 00 pm Almuerzo
14H30 -  17H15 PM Jornada de trabajo en la Oficina de la Dirección Distrital de Isabela -  Atención 
de trámites.
17H15 pm Fin de actividades 
19H00 pm Cena

,v Fecha: Jueves 07 de septiembre de 2023 
07H00 am Desayuno
07H30 am -  12H30 pm ficina de Residencia del CGREG para revisión de quipux y trámites pendientes de 
resolver, se mantuvo reunión de trabajo con el personal de Residencia y Vehículos para tratar temas sob jp /' 
las calificaciones de transeúntes auspiciados por el CGREG y controles vehiculares, se receptaron y 
resolvieron diferentes dudas que se tenía al respecto.
13H00 pm Traslado / Cheik-in Counter ESAV- AIRLINES / Aeropuerto de Isabela.
Llegada al aeropuerto de Isabela 
14H00 pm Partida del Aeropuerto de Isabela.
14H45 pm Arribo al aeropuerto de San Cristóbal
15H00 pm Fin de la comisión

PRODUCTOS ALCANZADOS:

• Se realizo el acompañamiento técnico por parte de este despacho en cada uno de los cantones de 
Galápagos (San Cristóbal-Santa Cruz-Isabela) conforme al cronograma establecido en el 
memorando Nro. CGREG-DMTMVM-2023-1527-M; Institución que conlleva el evento: Agencia 
Nacional de Tránsito y Dirección de Estudios y Proyectos del Transporte Terrestre, Tránsito y 
Seguridad Vial; tema: Propuesta metodológica para elaborar el estudio de necesidad de transporte 
terrestre comercial turismo, carga mixta y pesada en la provincia de Galápagos”; Objetivo: 
Socializar y aprobar la propuesta de mitología para elaborar estudio de necesidad.

• Agenda de Reunión; Bienvenida; Presentación de Propuesta de metodológica a los delegados de 
la Dirección Provincial ANT, GAD Santa Cruz, GAD Isabela y CGREG: Revisión de formularios 
(Turismo y Mixto -  Carga Pesada); Recomendaciones y recopilación de información in situ.

• Observaciones en el Cantón Santa Cruz - formulario (Turismo y Mixto -  Carga Pesada) a 
continuación se detallan las siguientes; P8: Añadir Scooter o Movilidad Eléctrica: Se solicitan 
eliminar # Bus escolar e institucional, No se encuentra la clasificación por sector público privado; 
Recomendación: Mantener una mejor visión del servicio en el transporte para los residentes y 
turistas, Se solicita que el CGREG, actualice el Reglamento de Ingreso y Control de Vehículos y 
Maquinaria, conforme a la necesidad actuales.

• Observaciones en el Cantón Isabela -  formulario (Turismo y Mixto -  Carga Pesada) a 
continuación se detallan las siguientes; La ciudadanía y el gremio transportistas indican que el 
Reglamento de Ingreso y Control de Vehículos y Maquinaria, no contempla el incremento de 
cupos lo cual se contrapone con lo objetivo del estudio de necesidad de transporte terrestre 
comercial turismo, carga mixta y pesada. Por ello solicitan el trabajo sea en conjunto con el ANT y 
el CGREG, con la finalidad que el Reglamento en mención sea actualizado conforme a la 
necesidad actual y futuras, misma que se visualizara en el estudio de necesidad. El cantón Isabela 
no dispone de cooperativas legalizadas; Formulario de carga pesada: P8 añadir por días al mes; 
Existe consulta si en carga pesada consta las grúas, cabezales, entre otros incorporados; Solicitan 
delimitar el número de asientos que debe disponer los vehículos de transporte comercial.



Detalle de Factura:

ITINERARIO SALIDA LLEGADA
NOTA

Estos datos se refieren al tiempo 
efectivamente utilizado en el cumplimiento 
del servicio institucional, desde la salida del 
lugar de residencia o trabajo habituales o del 
cumplimiento del servicio institucional según 
sea el caso, hasta su llegada de estos sitios

FECHA
dd-mmm-aa 05/09/ 2023 /&7/09/2023

HORA
Hh:mm 06:20

/
15:00 ^

TRANSPORTE
TIPO DE 

TRANSPO
RTE (Aéreo, 

terrestre, 
otros)

NOMBRE
DEL

TRANSP
ORTE

RUTA SALIE►A LLEGADA
FECHA

dd-mmm-
aaaa

HOR
A

hh:m
m

FECHA
dd-mmm-

aaaa

HOR
A

hh:m
m

Marítimo ANGEL
K E L L IE /

San Cristóbal- y  
Santa Cruz

05-09-
2023

06:20/ 05-09- 
2023 /

09:0
0

Marítimo
BLUE 

FANTAS 
Y /

Santa Cruz- 
Isabela

06-09- 
2023 , /

06:20
^  X

06-09-
2023^" 09:2.

0

Aéreo ESAV-
A1RLINES

Isabela-S an  „ 
Cristóbal x

07-09-
2023

/14:00
Vi

07-09- .  
2023

^14:4
5 <r^

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

Hospedaje

1 ISLA AZUL
004-100-
000003197

$55,00

2 SAN VICENTE 
GALAPAGOS HOTEL

001-005-
000002206

$55,00

Total $ 110,00
Alimentación

1 EL MUELLE DE 
DAR WIN MUDARWIN

001-006-
000031255 $27,00

2 LA CASA DEL BOLON
002-002-
000002179

$9,00

3 CESAR'S 001-001-0000108 $22,50

4
IGUANA POINT 
BEACH BAR & 
RESTAURANT

001-002-
000000581

$23,00

5 EL ENCANTO DE LA 
PEPA

001-001-0000839 $12,00 y

6
LOS DELFINES 
RESTAURANTE Y 
PIZZERIA

003-001-0000332 $26,00

7 CESAR'S 001-001-0000110

oo50

$ 125,50



OBSERVACIONES
FIRMA DE LA^SERVIDOR COMISIONADO

V f  0 ^
NO TA

El presente inform e deberá presentarse dentro del térm ino de 4  dias del cumplim iento de 
servicios institucionales, caso contrario la liquidación se demorará e incluso de no 
presentarlo tendria que restituir los valores percibidos. Cuando el cumplim iento de 
servicios institucionales sea superior al número de dias autorizados, se deberá adjuntar la 
autorización por escrito de la M áxima Autoridad o su Delegado.

Prof.: Martaníra Tdiiiila Mül'dTáTlo 
Cargo: Dirección de Migración, Transporte y 
Movilidad de Vehículos y Maquinarias (e) 
C.C: 2000030227

FIRMAS DE APROBACIÓN
F I R M A  D E  L A  O  E L  R E S P O N S A B L E  D E  L A  U N ID A D  D E L  

S E R V I D O R  C O M I S I O N A D O
F I R M A  D E  L A  O  E L  J E F E  I N M E D I A T O  D E  L A  O  E L  

R E S P O N S A B L E  D £ J« A -W H U M D

■

Mgs:'Xndrea Viviana Albán Oft£¡dac
Cargo: Secretaria Técnica l ' M  C R E T A R ÍA
C .C : 2 0 0 0 0 4 9 8 2 1  W \  T E C N IC A

¡Mg¡>: Andrea Viviana RÍA j o  1 
A §]go: Secretaria lim ita  T É C N IC A  / j /  

/  2 0 0 0 0 4 9 8 2 1  /V  /

/ j -
. f í

pECIM-
PEC\M 0 ^



CONSEJO DE GOBIERNO DE REGIMEN ESPECIAL DE GALAPAGOS
HOJA DE LIQUIDACIÓN DE VIÁTICOS AL INTERIOR

N o . 001
NRO SOLICITUD

0 0 0 2 - M T M P - D M T M V M - C G R E G - 2 0 2 3
FECHA DE LIQUIDACION

d o m in g o .  01  d e  o c tu b r e  d e  2 0 2 3
NOMBRE DEL FUNCIONARIO/SERVIOOR

M O R A  P A L L O  M A R IA N IT A  T A R C IL A

PUESTO

DIRECTORA DE MIGRACIÓN, TRANSPORTE V  

MOVILIDAD DE VEHICULO S Y  MAQUINARIAS (E)

CEDULA DE ©ENTIDAD

2 0 0 0 0 3 0 2 2 7

CIUDAD DE COMISION

S A N T A  C R U Z - IS A B E L A  /G A L A P A G O S
AREA

D IR E C C IO N  D E  M IG R A C IO N . T R A N S P O R T E  Y M O V IL ID A D  D E  V E H IC U L O S  /  M A Q U IN A R IA S

C Á L C U L O  D E  L I Q U I D A C I Ó N

ITINERARIO F E C H A H O R A

SALIDA rna r,0 5 -sep -2 3 6:20

RETORNO ju e ,0 7 -s e p -2 3 15:00

DIAS PERNOCTADOS VALOR VIATICO DIARIO TO TAL

2 130,00 260.00

TOTAL Vlltlco *  Alimentación 2 86 ,00

Anticipo Entregado 0 ,0 0

Valor a Reintegrar
(viáticos - anticipo) 0 ,00

Valor a Pagar 
(ViáUcofAllmentaclón) 286 ,00

Valor a Pagar (Pasajes) 0 ,00

VIATICO JUSTIFICADO~

Calculado AN EX O  i

Valor Respaldado (70%) 182,00 182,00 PASAJESAl INTERIOR PEAJES C0M8USTIBIF

Valor sin Respaldo (30%) 78,00 78,00
f

Total (100%) 260,00 260,00 /

Alimentación
Valor Respaldo (20%) 26,00 26,00
|Total V iáticos + A limentación | 286,00 * | t o t a l $ 0 ,0 0 - -

DETALLE D E  FA C TU R A S  PR ES E N TA D A S

FECHA
VALOR RESPALDO CON FACTURAS Alimentación 

20% (Retorno)
VALOR TOTAL CON 

FACTURAS.
VALOR TOTAL RECONOCIDO 

(70% )HOSPEDAJE AUMENTACIÓN

mar.05-sep-23 55,00 '
9,00 / /

91,00
27,00 J

m¡é.06-sep-23 55,00 /

22,50 • / -
112,50 91,00 ' /12,00 / -

23,00 / -
jue,07-sep-23 R e to rn o 26,00

TOTAL $ 1 1 0 ,0 0 $ 6 6 ,5 0 $ 2 6 ,0 0 $ 2 0 3 ,5 0 $ 182,00 y

C E R T I F I C A C I Ó N  P R E S U P U E S T A R I A

CONCEPTO DE PARTIDA PRESUPUESTARIA VALOR A CERTIFICAR DISPONIBILIDAD PRESUPUESTARIA

530301 Pasajes al Interior 
570102 Peajes 
530303 Viáticos y Subsistencias en el Interior 
530837 Combustible

0 ,00
0 .00

286 ,00
0 ,00

0 ,00
0 ,00

2 86 ,00
0,00

T O T A L  A  C E R T IF IC A R 286,00
OBSERVACIONES

Se reconoce 2  d ias de viáticos al100% , más 20% alimentación el d ía de retorno, según 
informe, solicitud y facturas presentadas. Pasajes marítimos (2 rutas salidas) y pasaje aéreo 
interisla (1 ruta retorno) o torgados por la institución, adjunta pases a  bordos copia certificada 
por la G estión Administrativa.

FIRMA ELABORADO POR

/ L i t e
NOMBRE ----------L— ^

Esther R im irez - Cor
1 -«

abilidad
NOTA : El Informe de Licencia con Remuneración, deberá presentarse dentro del término máximo de 4 dias de cumplida la licencia. Cuanddla licencia sea superior al número de horas o 
dias autorizados, se deberá adjuntar la autorización por la máxima autoridad.
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S í

SAN VICENTE
GALAPAGOS HOTEL

GIL JARAMILLO ANTONIO GUSTAVO
Dir. Matriz: CORMORAN S/N Y SCALECIAS

OBLIGADO A LLEVAR CONTABILIDAD: SI

CONTRIBUYENTE RÉGIMEN RIMPE 
Agente de Retención Resolución No. 1

RUC: 2000024196001
F A C T U R A

n o: 001-005-000002206
NÚMERO DE AUTORIZACIÓN:
0709202301200002419600120010050000022060714065817 

Fecha y Hora de autorización: 07/09/2023 14:07:15 

Ambiente: Producción 

EMISIÓN: Normal 

CLAVE DE ACCESO:

0709202301200002419600120010050000022060714065817

Razón Social/Nombres y Apéllidos: MARIANITA MORA 

Fecha Emisión: 07/09/2023

Identificación: 2000030227

Código
Principal

Código
Auxiliar Cantidad Descripción

Precio
Unitario

Descuento Precio Total

VTA 01 1 .0 0 0 0 S E R V I C I O S  A L O JA M IE N T O  H A B IT A C IO N  S IM P L E 49.11 49.11

Dirección : ECUADOR 

eMail : marey_09@yahoo.com

# Proforma:

Comentario : ALOJAMIENTO UNA NOCHE 06 SEP 2023

DEPOSITAR VALORES EN LAS SIGUIENTES CUENTAS: 
BANCO DEL PACIFICO: CTA. CTE. # 2079957 
BANCO PICHINCHA: CTA. CTE. # 3460826504

CONTRIBUYENTE RÉGIMEN RIMPE

SUBTOTAL 0% 0.00
SUBTOTAL No Objeto de IVA 0.00
SUBTOTAL Exento de IVA 0.00
SUBTOTAL SIN IMPUESTOS 0.00
TOTAL Descuento 0.00
ICE 0.00
IVA 12% 5.89

IRBPNR 0.00
PROPINA 0.00
VALOR TOTAL 55.00

FORMA DE PAGO VALOR TIEMPO PLAZO

SIN UTILIZACION DEL SISTEMA FINANCIERO (EFECTIVO) 55.00

Sigem Software * CONTAB02* Fecha / Hora de impresión: 07/09/2023 14:07:16



SRI - SISTEMA DE COMPROBANTES ELECTRONICOS https://srienlinea.sri.gob.ec/comprobantes-electronicos-internet/publ...

M ostra r-
O cultar
M enú

Validez de comprobantes electrónicos

A  tra v é s  d e  e s ta  fu n c io n a lid a d  u s te d  pod rá  id e n tif ic a r  la  va lid e z  de lo s  co m p ro b a n te s  e le c tró n ic o s  a u to riza d o s . 
Esco ja  una  o pc ión

O  Clave de Acceso  

®  Núm ero d e  Autorización  

O  Archivo
0 70 9 2 0 2 3 0 1 2 0 0 0 0 2 4 1 9 6 0 0 1 7 0 0 1 0 0 5 0 0 0 0 0 2 2 0 6 0 7 1 4

B usca r a rch ivo  I

B uscar

L is ta  de co m p ro b a n te s  AUTORIZADO S e n  A m b ie n te  de PRODUCCIÓN:

Nro Tip o  de 
com probante RUC em isor

Razón
social

em isor
Clave de acceso /  Nro. autorización

Fecha Docum entos  
autorización relacionados

1 Fac tu ra 5 0 0 0 02419600 1

GIL
J A R A M ILLO  C A :0 7 0 9 2 0 2 3 0 1 2 0 0 0 0 2 4 1 9 6 0 0 1 2 0 0 1 0 0 5 0 0 0 0 0 2 2 0 6 0 7 1 4 0 6 5 8 1 7  i 
AN T O N IO  N A :0 7 0 9 2 0 2 3 0 1 2 0 0 0 0 2 4 1 9 6 0 0 1 2 0 0 1 0 0 5 0 0 0 0 0 2 2 0 6 0 7 1 4 0 6 5 8 1 7  I
GUSTAVO

0 7 /0 9 /2 0 2 3
14:09 a

El(los) com p ro b an te^ ) consultado(s) es(son) A U TO RIZADO (s) por el Servicio de Rentas Internas.
La presente consulta no valida la in form ación consignada en el docum ento ni la existencia  real de la  transacción.

Se recuerda que la Inclusión de costos, gastos, deducciones, exoneraciones, rebajas retenciones fa lsas  o  inexistentes o 
superiores a las que procedan legalm ente utilizando com probantes de venta, retención o docum entos  

com plem entarlos, para evitar el pago de los tributos debidos s erá sancionado con pena privativa de libertad.
Base Legal: Código Tributario: a rticu lo  17; Código O rgánico In tegral Penal: artícu lo  298 .

L is ta de c o m p ro b a n te s NO AUTORIZADO S en A m b ie n te d e PRODUCCIÓN:

Nro Tipo de com probante RUC e m isor Razón social em isor M otivos

(•« « N »« »»»«
El(los) com probante(s) consultado(s) NO es(son) autorlzado(s) por el Servicio de Rentas Internas.

L is ta  de  co m p ro b a n te s  en e s ta d o  POR PROCESAR e n  A m b ie n te  d e  PRODUCCIÓN 

N ro T ip o  de com probante RUC em isor Razón social em isor Fecha recepción

El(los) com probante(s) consultado(s) están en estado por procesar.

L is ta  de co m p ro b a n te s  PENDIENTES DE A NU LAR  en A m b ie n te  d e  PRODUCCIÓN:

Tip o  de 
com probante

RUC Razón social Clave de acceso / Nro. Fecha
Em isor em isor autorización autorización

Docum entos
relacionados

El(los) com probante(s) consultado(s) pendiente(s) de anular.

Nro Tipo de
com probante

L is ta  de  co m p ro b a n te s  ANULADO S en A m b ie n te  de PRODUCCIÓN:

RUC Razón social Clave de acceso /  Nro. 
em isor em isor autorización

Fecha
autorización

El(los) com probante(s) consultado(s) anulado(s).

Docum entos
relacionados

de 1 13/9/2023, 15:13



Q UIÑ O NEZ ANG ULO  FELICITA PALM IRA

LA CASA DEL BOLON

Dirección Matriz: AVENIDA BALTRA SN E ISABELA JUNTO AL BANCO 
DEL PICHINCHA

Dirección Establecimiento: AV BALTRA SN E ISABELA JUNTO AL 
BANCO DEL PICHINCHA

Contribuyente Especial Nro:

OBLIGADO A LLEVAR CONTABILIDAD: NO 

CONTRIBUYENTE REGIMEN RIMPE

R.U.C.: 0801222647001

F A C T U R A
No. 002-002-000002179 

N Ú M E R O  D E  AU TO R IZAC IÓ N

0509202301080122264700120020020000021791234567814

AMBIENTE: PRODUCCION

EMISIÓN: NORMAL

CLAVE DE AC CESO

Razón Social / Nombres y Apellidos: MORA PALLO MARIANITA / Identificación: 2000030227

Fecha Emisión: 05/09/2023 s Guia Remisión:

Dirección Cliente: SAN CRISTOBAL /

Cod. Principal Cod. Auxiliar Descripción Cant
Precio
Unitario Descuento

Total Sin 
Impuestos

07 tigrillo mixto 1.00 6.6964 0.00 6.70 '

1000 jarro cafe 1.00 1.3392 0.00 _______ ! Ü K
Información Adicional

D ire c c ió n SAN CRISTOBAL
T e le fo n o 0999636790
Ema i l marey_09@ yahoo.com

Forma Pago Valor
SIN UTILIZACION DEL SISTEMA FINANCIERO 9.00

SUBTOTAL 12% 8.04

SUBTOTAL 0% 0.00

SUBTOTAL no objeto de 0.00

SUBTOTAL exento de IVA 0.00

SUBTOTAL SIN IMPUESTOS 8.04

TOTAL Descuento 0.00

IVA 12% 0.96

IMPORTE TOTAL 9.00



IRI - SISTEMA DE COMPROBANTES ELECTRONICOS https://srienlinea.sri.gob.ec/comprobantes-electronicos-mternet/puDi..

M o s tra r- „  •
O cu lta r J
M e nú  .......... ................. ..............................____

Validez de comprobantes electrónicos

A tra vé s  de  e s ta  fu n c io n a lid a d  u s te d  p od rá  id e n tif ic a r  la  v a lid e z  de lo s  c o m p ro b a n te s  e le c tró n ic o s  a u to riza d o s . 
Esco ja  una  o pc ión

O  Clave de A cceso  

®  Núm ero de A utorización  

O  Archivo
0 50 9 2 0 2 3 0 1 0 8 0 1 2 2 2 6 4 7 0 0 1 2 0 0 2 0 0 2 0 0 0 0 0 2 1 7 9 1 2 3 4

B usca r a rch ivo

B uscar

L is ta  de co m p ro b a n te s  AUTORIZADO S en A m b ie n te  d e  PRODUCCIÓN;

Nro T ip o  de 
com probante RUC em isor

Razón
social

em isor
Clave de a cceso /  Nro. autorización Fecha

autorización
Docum entos
relacionados

1 i FoclurB 0801227647001
QUIÑÜNEZ 

.ANGULO 
FELICITA 
PALMIRA

c a;050920230i o 80i 2226470o i20020020oooo2179i 234567814 
NA:0509202301060122264700120020020000021791234S67814

05/09/2023
15:13 a

El(los) com probante(s) consultado(s) es(son) A U TO RIZADO (s) por el Servicio de Rentas In ternas.
La presente  consulta no valida la In form ación consignada en e l docum ento ni la existencia  real de la transacción.

Se recuerda que la inclusión de costos, gastos, deducciones, exoneraciones, rebajas retenciones fa lsas  o  inexistentes  
o superiores a las que procedan lega lm ente  u tilizando com probantes de venta, retención o  docum entos  

com plem entarlos, para e v itar el pago de los tribu tos debidos será sancionado con pena privativa de libertad.
Base Legal: Código Tributario: artícu lo  17; Código O rgánico Integral Penal: a rtícu lo  2 9 8 .

L is ta  de co m p ro b a n te s  NO AUTORIZADO S en A m b ie n te  d e  PRODUCCION:

Nro T ip o  de com probante RUC e m iso r Razón social em isor M otivos

El(los) com probante(s) consultado(s) NO es(son) autorizado (s ) por el Servicio  de Rentas Internas.

L is ta  de  c o m p ro b a n te s  en e s ta d o  POR PROCESAR e n  A m b ie n te  d e  PRODUCCIÓN:

Nro Tip o de com probante RUC em iso r Razón social em isor Fecha recepción

El(los) com probante(s) consultado(s) están en e stado por procesar.

L is ia  de  c o m p ro b a n te s  PENDIENTES DE AN U LA R  en A m b ie n te  d e  PRODUCCIÓN

Nro T lp o .de t com probante
RUC

Emisor
Razón social 

em isor
Clave de acceso /  Nro. 

autorización
Fecha

autorización
Documentos
relacionados

El(los) com probante(s) consultado(s) pendlente(s) de anular.

Nro T ip o d e ,com probante

L is ta  de  c o m p ro b a n te s  ANULADO S en A m b ie n te  de PRODUCCIÓN:

RUC
em isor

Razón social
em isor

Clave de acceso / Nro,
autorización

Fecha
autorización

Docum entos
relacionados

El(los) com probante(s) consultado(s) anulado(s).

I de 1 13/9/2023, 15:09



FACTURA No.001 -006-000031255

EL

Em isor: E L  M U E L L E  D E D A R W IN  M U D A R W IN
S .A .S .
RUC: 2091761710001
Matriz: G ALAPAG O S / SANTA C R U Z / PUERTO
AYO R A /  CH ARLES BINFORD S/N Y JUAN 
M ONTALVO
Correo: facturacion@ elm uellededarw in.com  
Teléfono: 052526629/099825998 
Obligado a llevar contabilidad: SI 
Agente de Retención
Resolución Nro. NAC-DNCRA SC20-00000001

MUELLE
DE

B A R  $  RESTAURANT

|)A iW ííÍ
Núm ero de A utorización:
0509202301209176171000120010060000312550004371511

Fecha y hora de Autorización:
05/09/2023 16:48:30

A m biente: P R O D U C C IO N  
Em isión: N O R M A L  
C lave de Acceso:

0509202301209176171000120010060000312550004371511

Razón Social: M ARIAN ITA M O R A PALLO  

Dirección: xxxxxx 

Fecha Em isión: 05/09/2023

R UC /C I: 2000030227 X  

Teléfono: 9999999999 

Correo: M AR E Y_09@ Y AH O O .C O M

Código Cantidad Descripción Detalles
Principal Adicionales

C001 1 .00 CO C A COLA
A143 1.00 PASTA H ERM ANDAD

Precio Descuento
Unitario

2.460000 $0.00
19.672130 $0.00

Total

$2.46
$19.67

/

Información Adicional

Descripción VENTA DESDE PUNTO  DE VENTA. 

Formas de pago

Sin utilización del S istem a Financiero $27.00

Subto ta l Sin Im puestos: $22.13

Subtota l 12%: $22.13

Subto ta l 0%: $0.00

Subto ta l No O bjeto IVA: $0.00

Descuentos: $0.00

ICE: $0.00

IVA 12%: $2.66

S ervic io  10%: $2.21

V a lo r Total: $27.00.

0 días

Cuenta Bancaria

Para Depósitos o Transferencia Cuenta Corriente Banco Del Pacifico 

#  782092-5

Para envió de com probantes de retención o de pagos al siguiente correo, reservas@ elm uellededarw in.com



SRI - SISTEMA DE COMPROBANTES ELECTRONICOS https://srienlinea.sri.gob.ec/comprobantes-electronicos-mternet/puDi.

M ostra r-
O cu lta r
M enú

Validez de comprobantes electrónicos

A  tra v é s  de es ta  fu n c io n a lid a d  u s te d  p od rá  id e n tif ic a r  la  v a lid e z  de lo s  c o m p ro b a n te s  e le c tró n ic o s  a u to riz a d o s . 
E sco ja  una o p c ió n

O  Clave de Acceso  

®  Núm ero de A utorización  

O  Archivo
U 5092023012 09 1 7 6 1 7 1 0 0 0 1 2 0 0 1 0 0 6 0 0 0 0 3 1 2 5 5 0 0 0 4

B usca r a rch ivo  j

Buscar

L is ia  de co m p ro b a n te s  AUTORIZADO S en A m b ie n te  d e  PRODUCCION:

Nro Tip o  de 
com probante RUC em isor

Razón
social

em isor
Clave de acceso I  Nro. autorización

Fecha Docum entos  
autorización relacionados

1 Factu ra

EL M UELLE
7 í l< H 7 f i i7 in f in i  D E D A R W IN  C A :0 5 0 9 2 0 2 3 0 1 2 0 9 1 7 6 1 7 1 0 0 0 1 7 0 0 1 0 0 6 0 0 0 0 3 1 7 5 5 0 0 0 4 3 7 1 5 1 1  0 5 /0 9 /2 0 2 3

0 u u u i M U DARW ]N N A :0 5 0 9 2 0 2 3 0 1 2 0 9 1 7 6 1 7 1 0 0 0 1 20 0 1 C 0 6 0 0 0 0 3 1 2 5 5 0 0 0 4 3 7 1 5 1 1  16:48
S.A.S,

Ü

El(los) com probante(s) consultado(s) es(son) A U TO RIZADO (s) por e l Servicio de Rentas Internas.
La presente consulta no valida la inform ación consignada en el docum ento ni la existencia real de la transacción.

Se recuerda que la Inclusión de costos, gastos, deducciones, exoneraciones, rebajas retenciones fa lsas  o  inexistentes o 
superiores a las que procedan legalm ente utilizando com probantes de venta, retención o docum entos  

com plem entarios, para evitar e l p ago de los tribu tos debidos será sancionado con pena privativa de libertad.
Base Legal: Código Tributario: a rtícu lo  17; Código O rgánico In tegral Penal: a rtícu lo  2 9 8 .

L is ta  de c o m p ro b a n te s  NO AUTORIZADO S en A m b ie n te  d e  PRODUCCIÓN:

Nro T ip o  de com probante RUC em isor Razón social em isor M otivos

El(los) com probante(s) consultado(s) NO es(son) autorizado(s) por e l Servicio de Rentas Internas.

L is ta  de co m p ro b a n te s  en e s ta d o  POR PROCESAR en A m b ie n te  de PRODUCCIÓN.

Nro Tipo de com probante RUC em isor Razón social em isor Fecha recepción

El(los) com probante(s) consultado(s) están en estado por procesar.

L is ia  de co m p ro b a n te s  PENDIENTES DE ANULAR en A m b ie n te  de PRODUCCIÓN:

Tipo de 
com probante

RUC Razón social Clave de acceso /  N ro. Fecha
Emisor em isor autorización autorización

*í*e*<
El(los) com probante(s) consultado(s) pendlente(s) de anular.

Docum entos
relacionados

L is ta  de co m p ro b a n te s  ANULADO S en A m b ie n te  d e  PRODUCCIÓN:

N r o
Tip o  de

com probante
RUC Razón social C lave de acceso /  Nro. Fecha

em isor em iso r autorización autorización
Docum entos
relacionados

El(los) com probante(s) consultado(s) anulado(s).

1 de 1 13/9/2023, 15:11



C e s a r s
"CONTRIBUYENTE NEGOCIO POPULAR RÉGIMEN RIMPE
* Venta de Comidas y Bebidas en Restaurantes

In c lu s o P a ra L le v a r
P u c h o VU lom U i Calle Antonio Gil a/n y 16 de Mario

Ref: Frente al Parque Central
Teléfono 0 9 9 2 2 4 7 5 3 4 / 0 52 529423

E-tnail: contacto@cesars-restaurant.com
altamarino_80@ifahoo.com

NOTA DE VENTA
R.U.C:. 180309981M01

• 0 0 0 0 1 0 8

AUTORIZACIÓNSW9: Í1J1471M8

.. y.

m

FECHA: r ,6 lC R l» ¿ 3 ^
CLIENTE: V\Q£?a.’CV\Va \AOXOl "?oA\o ^ T E L F C f W ^ H & ^ C

DIRECCIÓN: /
R.U.C. o C.I.: C ^ Q COO 2> S | GUÍA DE REMISIÓN:

CANTIDAD D E S C R I P C I O N V.UNITARIO V. TO T A L

1 P a M a de MaosCo*» / ZO-OV z o - o o -
1 Z .S 0 L - 5 0 /

/
V

___________________________________

/
I m p r e n t a r - i j o - i . l a U , A / a ™ * » M o r* * L u is G o im á n . R U C 0603202078001 A u lo r i i. 1 3 m /T e !e fa x 2 5 2 J -1 M

ISABELA GALÁPAGOS (IB 100*2 - desde 0(00101 al0000200) Fechade Imp 17/A g o s to /2023 SUB‘TOTAL Z z '^o '

F O R M A D E P A G O

E fe c t iv o —

Dinero electrónico

O tro *

-Valido para su Emialén Imp 17/ Aq o sIo / 2024

O,

O RIG INAL - C U E N T E C O PIA - EM ISOR

Firma Autorizada



R'MPE'J; NOTA DE VENTA
• 156100101 -  V E N T A D E  C O M ID A S  Y  B EBIDAS E N *  J  Ü L * ¿ ;£ í i r  1 7 0 4 2 0 5 1 9 2 0 0 1 ]
R E STA U R A N T ES , IN C L U SO  PARA LLEVAR 

Dirección: Puerto Villamil Central AV. Antonio Gil 
Reí Frente al Gobierno Municipal 

Telf: 2529 - 284 /  0993629780 /  053016662 /  0980510397 
E-mail: elencantodelapepa@botmail.com

Serie 
001 -001•0000839

RODRIGUEZ BASURTO JOSE ARTEMIO .. P.‘.A 
ISABELA - GALÁPAGOS - ECUADOR Fecha: Oif

MES AÑO

i J J L t í t
Cliente: H O n a U i4G M o l Q  fe Y H v C
Dirección: S QK C /)¡c f£ > b ¿ ti
R.U.C. o C.I.: '2 & O 0 0  3 O 2, Z  A  Guía de Remisión:
CANTIDAD DESCRIPCION V. UNITARIO V. TOTAL

A R j Y Q í o O tu iküsq 11 .00 flV>jCO
c)P f'tá 'hSUoS

y

í m g '- c o
IMPRENTA “GRAFICAS ISABELA' Altamirano Morales Lias Germán 
RUC 0603202078001 Autoriz. 13350. Telefax: 2529 -  354 ISABELA GALÁPAGOS 
(18 100X2 -  desde 0000801 al 000900) Fecha de Irrp. 03 /  Marzo /  2023

Subtotal
-VaMo pan su EnmAn 03 / Marzo / 20M



FACTURA N o.001 -002-000000581

Em isor: B R IO N E S  S U A R E Z  N O R A L M A  D E L  
R O C IO
RUC: 2000061487001
Matriz: PUERTO VILLAM IL /  EL M ALECON S/N Y 
A V  16 DE MARZO
Correo: contacto@ iguanapointrestaurante.com
Teléfono: 0989312034
Obligado a llevar contabilidad: N O
CONTRIBUYENTE NEG O C IO  PO PULA R - 
RÉGIMEN RIMPE

Núm ero de Autorización:
0609202301200006148700120010020000005813759041415

Fecha y hora de Autorización:
06/09/2023 22:34:18

A m biente: P R O D U C C IO N  
Em isión: N O R M A L

ave de Acceso:

0609202301200006148700120010020000005813759041415

Razón Social: M arianita M ora Pallo 

Dirección: San Cristóbal 

Fecha Em isión: 06/09/2023

R UC /C I: 2000030227 

Teléfono: 0999636790 

C orreo: m arey_09@ yahoo.com

C ó digo C an tid ad D escrip c ió n D eta lles P recio D e s cu en to
P rinc ipa l

0001 1.00 C eviche M ixto
A d ic io n a les U n itario

18.00 $0.00
PC018 1 .00 Colas 3.00 $0.00
0000 1 .00 Arroz 2.00 $0.00

T ota l

In fo rm ac ió n  A d ic iona l

Descripción Servicio de A lim entación 

Form as de pago

O tros con Utilización del S istem a 
Financiero

$23.00 0 días

Subtota l Sin Im puestos:

Subtota l 12%:

Subtota l 0%:

Subtotal No O bjeto IVA: 

Descuentos:

ICE:

IVA 12%:

S ervic io  %:

V a lo r Total:

$18.00
$3.00
$2.00

$23.00

$0.00

$23.00

$0.00

$0.00

$0.00

$0.00

$0.00

$23.0

LEYENDA

REGIMEN RIMPE NEGOCIO POPULAR

\
W



Rl - SISTEMA DE COMPROBANTES ELECTRONICOS https://srienlinea.sri.gob.ee/comprobantes-electronicos-intemet/publ.

M ostra r- „  ,
O cu lta r *
M e n ú  *

Validez de comprobantes electrónicos

A  tra vé s  de  es ta  fu n c io n a lid a d  u s te d  podrá  id e n tif ic a r  la  v a lid e z  d e  los c o m p ro b a n te s  e le c tró n ic o s  a u to riz a d o s . 
Esco ja  una  o pc ión

O  C lave de A cceso  

®  Núm ero de A utorización  

O  Archivo
0 6 0 9 2 0 2 3 0 1 2 0 0 0 0 6 I 4 8 7 0 0 1 2 Ü 0 1 0 0 2 0 0 0 0 0 0 6 8 1 3 7 5 0

B usca r a rch ivo

Buscar

L is ta  de  c o m p ro b a n te s  AUTORIZADO S en A m b ie n te  de  PRODUCCIÓN:

N ro T ip o de 
com probante RUC em isor

Razón
social

em isor
Clave de acceso  /  Nro. autorización

Fecha Docum entos  
autorización re lacionados

1 Füctu ro

BRIONES
SUAREZ

2 0 0 0 0 6 1 4 0 7 0 0 1  N 0 R A L M A  
DEL 

; r o c í o

C A :0 6 0 9 2 0 2 3 0 1 2 0 0 0 0 6 1 4 8 7 0 0 1 2 0 0 1 0 0 2 0 0 0 0 0 0 5 B 1 3 7 5 9 0 4 1 4 1 5
N A :0 6 0 9 2 0 2 3 0 1 2 0 0 0 0 6 1 4 8 7 0 0 1 2 0 0 1 0 0 2 0 0 0 0 0 0 5 8 1 3 7 5 9 0 4 1 4 1 5

0 6 /0 9 /2 0 2 3
22 :34

El(los) com probante(s) consultado(s) es(son) AUTO RIZADO (s) por el Servicio de Rentas Internas.
La presente consulta no valida la inform ación consignada en el docum ento ni la existencia real de la transacción.

Se recuerda que la inclusión d e  costos, gastos, deducciones, exoneraciones, rebajas retenciones fa lsas  o  inexistentes  
o superiores a  las que procedan legalm ente utilizando com probantes d e  venta, retención o docum entos  

com plem entarios, para e vitar e l pago de los tribu tos debidos será sancionado con pena privativa de libertad.
Base Legal: Código Tributario: a rtícu lo  17; Código O rgánico In tegral Penal: a rtícu lo  2 9 8 .

L is ta  de  c o m p ro b a n te s  NO AUTORIZADO S en A m b ie n te  d e  PRODUCCIÓN:

N ro T ip o  de com probante RUC em isor Razón soc ia l e m isor M otivos

El(los) com probante(s) consultado(s) NO es(son) autorizado(s) por el Servicio  de R entas Internas.

L is ta  de  c o m p ro b a n te s  en e s ta d o  POR PROCESAR en A m b ie n te  de PRODUCCIÓN 

Nro T ip o  de com probante RUC em isor Razón social e m iso r Fecha recepción

El(los) com probante(s) consultado(s) es tán  en estado por procesar.

I is ta  de co m p ro b a n te s  PENDIENTES DE AN U LAR  e n  A m b ie n te  de PRODUCCIÓN

Tipo de 
com probante

RUC Razón social C lave d e  acceso /  Nro, Fecha
Em isor em isor autorización autorización

El(los) com probante(s) consultado(s) pendiente(s) de anular.

Docum entos
relacionados

L is ta  d e  co m p ro b a n te s  ANULADO S en A m b ie n te  de  PRODUCCIÓN;

Tip o  de
com probante

RUC Razón social Clave de a cceso /  N ro . Fecha
em isor em isor autorización autorización

Docum entos
relacionados

El(los) com probante(s) consultado(s) anulado(s).

de l 13/9/2023, 15 :17



C e s a r s
"CONTRIBUYENTE NEGOCIO POPULAR RÉGIMEN RIMPE

* Venta de Comidas y Bebidas en Restaurantes
In c lu so P a ra L le v a r

Puerto VUluinUi Calle Antonio GU */n y 16 de Mario
Reí: Frente al Partpre Central

Telefono 0 9 9 2 2 1 7 5 3 4 / 05 2 529*23

E-mail: contacto@cesars-restaurant.com
altamarino_80@yaJioo.com

Altamirano Mariño Cesar Venancio

T c S b b & J

FECHA: 0 ^ - O 9 ' ^ 0 -2 '! )

NOTA DE VENTA
p R.U.C:. WW5M19001

S«if 001-001- 0000110
AUTORIZACtÓNSKI#: 113Í473938

J Í*« £ l a____ c * ^ f& g p j. .

CLIENTE: \ ^ Q l x Á C V c y TELF: '0 C( CW 6 3 ¿ W 0

DIRECCIÓN: S O m

R.U.C. o C.I.: 7 0 0 0 0 Z - 2 - ~ = t GUÍA DE REMISIÓN:

CANTIDAD D E S C R I P C I O N V.UNITARIO V. TOTAL

1 (o O O G - O C

(
_____________ L _

I .opren lo t í , i , „ U « Mantara Mecates lu s Getrnin. RUC 0603202078001 Autofk15150. / Tetefer2529- 354
ISABELA GALAPAGOS (1B 100X2- desda 0000101 al0000200| Fecha de Imp 17/Agosto/2023 QUDTQTA I G - o o

F O R M A D E P A G O

E fe c t iv o -

Dinero electrónico

Tsjrtim ákM efa

O tro *

-Valido pan su Emisión Imp 17/Agosto/2024

\C\

O R IG IN A L - C U E

Firma Autorizada



“C n n tiih u v o n tn  N a o n c ln  P o p u la r  R é a lm e n  R IM P E "  NOTA DE VENTA
L O S ______ * Venta de Comidas y Bebidas en

"lS <*■«.FINES j R estaurantes, Incluso para llevar

PUERTO VI LLAMA. Serie
BARRIO: CENTRAL CALLE: AV. ANTONIO  GIL S/N 003-001- I I ! 1 I 1 I I "S "S S

Referencia: Frente d  P arque Municipal ^  ^  v  V /  v  v  ( L
Teléfono: (05)3016911 /  (05)3016616 /C e l: 0990236683 ( a , , t  ¿ d i  ú -  td o V 7 c ó ñ o 7 ~ )

E -m all: res taurante losde lfines@ hotm ail.com ^ U T i S R 1 2 ¡ i l i J J 13 1 4 5 9 0 9 7 j

N A R A N J O  F R E I R E  I N O I R A  Y A O I R A  r - T T
2 0 lS

Cliente: t i d  VtCUufa. K ofO . ?u Hñ -
Dirección: ^QY) G'T) 5 f o  bc¿¡ Telf-.&ffl & 3 JoWO
R.U.C, o C.I.: 2 OQDO 3 o  Z Z  V  *  R«m»*n:
CANTIDAD V.UNITARIO

l T n ZC

\

RUC 0603202078001 Autoriz. 13350. Tetefeoc 2529 - 354 ISABELA GALAPAGOS 
(2B 100X2 - desde 0000301 al 000500) Fecha de Imp. 10 /  Agosto t 2023

Subtotal m
•VakdoparasuEmsiín 10/Agotlo/2024




