. COMPROBANTE UNICO

DE REGISTRO

Institucion: 180 [ UNIVERSIDAD NACIONAL DE CHIMBORAZO | Reporte rptComprobanteGastos.rdic
U. Efecutara: 0000 Fecha Elaboracion No. CUR  No. Original
Unid. Desc: 0000 013 |02 2019 103 70
Tipo Documento Respaldo Clase Documento No. No. Expediente
COMPROBANTES ADMINISTRATIVOS DE GASTOS LIQUIDACION DE GASTOS OF. 0329-DATH-UNAGH-019 56

RPA RTG DEV
c
Rogistrr DEVENGADO Gase de OTROS GASTOS 1T T
Cuenta
Banco: Monetaria: | I l
Comprobante GASTOS Numero Operacidn 0
{  Beneficiario; 0200807103 | VERDEZOTO VERDEZOTO JOSE MIGUEL |
. .,
AFECTACION PRESUPUESTARIA
PG SP PY AGT ITEM UBG FTE ORG N.Prest DESCRIPGION MONTO
o1 oo 000 001 530303 0601 002 0000 0000  Viaticos y Subsistencias en el Inderior 400.00. "
TOTAL PRESUPUESTARIO 400.00
VA 0.00
SUB - TOTAL 400.00
RETENCIONES IVA 0.00
TOTAL DEDUGCIONES PRESUPUESTARIO 0.00
TOTAL A PAGAR 400.00_
SON: CUATROCIENTOS DOLARES

VERDEZOTO VERDEZOTO JOSE MIGUEL.- PARA EL PAGO DE MIVLIZAGION POR TRASLADAR A DOCENTE Y ESTUDIANTES DE
LA UNACH CON EL FIN DE REALIZAR GIRA DE COMPLEMENTACION ACADEMICA A LA RUTA DEL SPONDYLUS LOS DIAS 13, 14,

15, 16, 17 Y 18 DE ENERO DE 201¢, OF. 070-5.8G-UNACH-2019

DESCRIPCION:

DATOS APROBACION
ESTADO REGISTRADO: APROBADO:
I APROBADO
/
* | FECHA:
13/02/2019 . ) , L : \!? da :—m;?' et r”::‘.}{g}ezfﬁ’f;am’ga\:,....,gg.}{- ——
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T COWPROBANTE UNICO DE REGISTRO

Institucion: 180 | UNIVERSIDAD NACIONAL DE CHIMBORAZO I Reporte | rptComprobanteGastos.rdic
. Ejecutora: 0000 Fecha Elaboracién No. CUR  No. Original
Unid. Desc: 0000 012 |02 2019 70 70
Tipo Documento Respaldo Clase Documento No. Ne. Expediente
COMPROBANTES ADMINISTRATIVOS DE GASTOS LIQUIDACION DE GASTOS OF. 0329-DATH-UNACH-019] 56
| .
RPA RTO DEV
Clase d [
Eovitnd COMPROMETIDO Clase de OTROS GASTOS CT 11
Cuenta
Banco: | ] Monetaria: ] l i
Comprobants GASTCS Numero Cperacion 0
Beneficiario: 0200907103 IVERDEZOTO VERDEZOTO JOSE MIGUEL l
AFECTACION PRESUPUESTARIA
PG SP PY ACT ITEM UBG FTE ORG N.Prest DESCRIPCION MONTO
01 00 000 001 530303 0801 002 (0000 000C  Viaticos y Subsistencias en el Interior 400.00
TOTAL PRESUPUESTARIC 400.00
VA, 0.00
SUB - TOTAL 400.00
RETENCIONES IVA 0.00
TOTAL DEDUGCICNES PRESUPUESTARIO 0.00
TOTAL A PAGAR 400.00
SON: CUATROCIENTOS DOLARES
DESCRIPCION: VERDEZOTO VERDEZOTO JOSE MIGUEL.- PARA Ef PAGO DE MIVLIZACION PGR TRASLADAR A DOCENTE Y ESTUDIANTES DE

LA UNACH CON EL FIN DE REALIZAR GIRA DE COMPLEMENTACION ACADEMICA A LA RUTA DEL SPONDYLUS LOS DIAS 13, 14,
15, 16, 17 Y 18 DE ENERO DE 2019, OF. 070-3.5G-UNACH-2019

DATOS APROBACION
ESTADO REGISTRADO: APROBADO:
APROBADO i /
/i
FECHA: N/ /
12/02/2019 S .
)Eéjgléoa;;?ﬁiﬁwdﬁﬂsahle v ‘. e Dircetor Finnnf" e
VA




INFORME DE SERVICIOS INSTITUCIONALES - ,. ;
Nro. SOLICITUD DE AUTORIZAGION PARA CUMPLIMIENTG DE SERVICIOS FECHA DE INFORME (dd-minm-aaaz): 2 1-Energ-2019 / 1
INSTITUCIONALES: ()1-]MVV-UNACH-2019 ;

DATOS GENERALES

APELLIDOS - NOMBRES GE LA O EL SERVIDOR: PUESTO QUE CCUPA; ]
Verdezoto Verdezoto José Miguel Conductor
CIUDAD ~ PROVINCIA DEL SERVICIQ INSTITUCIONAL; NOMBRE DE LA UNIDAD A LA QUE PERTENECE LA O EL SERVIDOR ]
Quito - Ecuador Unidad de Transportes

SERVIDORES QUE INTEGRAN EL SERVICIO INSTITUCIONAL:
Dr. José Alvarez Roman y Estudiantes de 6° Semestre de la Carrera de Gestién Turistica v Hotelera,

INFORME DE ACTIVIDADES Y PRODUCTOS ALCANZADOS

DESCRIPCION DE LAS ACTIVIDADES A CUMPLIRSE:

*  Trasladar al Sr. Docente y Estudiantes de la UNACH, con e! fin de realizar Gira de Complementacion
Académica ala ruta del SpOﬂdylus./[Facultades— Provisicn de Educacién Superior),

© Adjunto (13) facturas: 000000427, 037938, 000003764, 000003760, 000002212, 000006083,
0000403, 0600000103, 0000398, 0051285, 000000444, 000011572 v 069-050-000115955,

ITINERARIO SALIDA LLEGADA NOTA
FECHA 13-Ene-2019 18-Ene-2019 Estos dates sc refieren al tiempo efectivamente utilizado en el
dd-mmm-aaaa cumplimiento del servicio institucional, desde la salida del lugar de ;
residencia o trabajo habituales o del cumpiimiento del servicia L
HORA 16:00 20:00 instituctonal segiin sea el caso, hasta su lfegada da estos sltios, -ng
hhaimm °
. TRANSPORTE .
TIPO DE TRANSPORTE NOMBRE DEL RUTA SALIDA LLEGADA
(Aéreo, terrestre, otros) TRANSPORTE FECHA HORA FECHA HORA
| dd-mmm-aaaa hhimm dd-mmin-aaaa hivmim n
Terrestre Bus Chevrolet, Riobamba-Pto. Lépez \\ 13-Ene-2019 16:00 14-Ene-2019 00:00
placas HEA-687 Pto. Lépez-Portoviejo v 14-Ene-2019 05:00 14-Ene-2019 19:00
Pto. Lopez-Olan \ 15-Ene-2019 08:00 15-Ene-2019 15:66
0i4n-Montafiita-Saltnas-Sta, Elena 16-Ene-2019 08:30 16-Ene-2019 09:49
Sta. Elena-Guayaquil \ 17-Ene-2019 08:00 17-Ene-2019 | 16:30
Guayaquil-Riobamba 18-Ene-2019 15:00 18-Ene-203g 7 20:08
NOTA: En case de haber utilizado: 1)Transporte piiblico aéreo, fluvial o terrestre, se deberd adjuntar obligatoriamente los pases a bordo o paszjes
o OBSERVACIONES : :
FIRMA DE LA O EL SERVIDOR COMISIONADO NOTA
El presente informe debera presentarse dentro del términe de 4 diss
del cumplimiento de servicios institucionales, caso contrario la
liquidacion se demoraré e incluso de no presentarlo tendrfa que
- restituir los valores percibidos. Cuandoe el cumplimiento de servicios
A s‘fitu\cionales sea superior al nimero de dias autorizados, se deberd
NOMERE S ‘adjuntar la autorizacién por escrite de la Méxima Autoridad o su
Sr.José Miguel Verdezoto Verdezoto, De
CONDUCTOR SR N | |
FIRMAS DE APROBACION .
FIRMA DE LA O EL JEFE INMEDIATO DE LA O EL RESPONSABLEDELA., | FIRMA DILA MAXIMA AUTORIDAD O SU DELEGADO/A
UNIDAD o ©
ey NOMBRE ' NOMBRE
Ing. Danny Andrés Changotasig Ayala Dr. Gonzalo Nicolay Samaniego Erazo
ENCARGADO DE LA UNIDAD DE TRANSPORTES ~ RECTOR ]




UNIVERSIDAD NACIONAL DE CHIMBORAZO
ORDEN DE MOVILIZACION DE VEHICULOS N° 2819

;. Mdeesmodezoly HORA: X27
MOTIVO DE LA MOVILIZACKON: Dasladst. a Hstudiantes v Docente de 1 alNCH, oon 1o fimalided
e Gz realizer Gl AcedBmica.
,,,,,,,,, Estuiantes de 62 Samsbre de isnn
Lugar de origen: ... B2iTe's - 17 o - SR
Lugar de destino: F&i%ﬁ“@%ﬁ@?@@ﬁ@ﬂ%@?ﬁi@}@*QC?_@W“QE‘WM
Tiempo de duracion de la comision: .0 9188.~ 13,14,15,16,17 y e enao e 20l
CONDUCTOR: S J(Eé Vierdseotn Ne 0200507103
- LT NOMBRES ¥ APELLIDOS T s CEDULA DENTIDAR
 ASIGNACION DEL VEHICULO: [ Jesdflvarez
1-/4 . NOMBRES FUNCIONARIO
Y VEHICULO: Bvs evioler o Amilblacoolp oo MBS
MARCA COLOR . PLACAS
E%;g Autorizado,
L ‘-O
O s
’Jl Z,\L:l/ 7 -
E Trg. Danny cotasig Avala e
.; . e L
4 o
( )

20
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SHEMLON SA

RUC: ”FF_MH{#&MDM )

CTEL 03231?941‘ :

MONTALVO

i iusfrmpuo '
wonmm

VALCR:
o 00es
ea3r

R.U.C. 1792049504001
FACTURA
No.  069-050-000115955

NUMERO DE AUTORIZACION

18012019011792049504001206905000011585564126153314

FECHA Y HORA DE .
AUTORIZAGION: 18/01/2019 23:03:39
AMBIENTE: PRODUCCION
EMISION: NORMAL

CLAVE DE ACCESO

1801201901179204950400120680500001159554126153314

IR

AHCRRO POR SUBSIDIO:
{Incluye IVA cuando carresponda)

nulf Gula
s Precio Unitario - Precio sin Precio Totat
Detaile Adicional Subsidio Subsidio Descuento
0.1 0,06 0.00 0.00 0.01
0.44 0.00 0.00 0.00 0.44
4,02 (.00 0.00 0.00 4.02
SUBTOTAL 12% 4.46
SUBTOTAL 0% 0.00
—_— SUBTOTAL NO OBJETO DE VA 0.00
o0 SUBTOTAL EXENTO DE IVA 0.00
SUBTOTAL SIN IMPUESTOS 446
TOTAL DESCUENTO 0.00
ICE 0.00
VA 12% 0.54
IRBPNR 0,00
PROPINA 0.00
VALOR TOTAL £.00
VALOR TOTAL SIN SUBSIDIO 0.00
0.00
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Direo. Comenided Agua Blanca s/ [Parrog. Hachalilia}

: T bt Stuntor O URERTTTT 000000427
ik §§@2§§§§§§$§5 FACTURAS:001-001-000 087988 | o o 0k o
Fecha /"‘;} e ﬁ/ e Mﬁf/)/m/ ‘ " RUC GGt (B0 P *fj‘—” 3 - L’f"{ 5s ;Tﬁf’?
L&? iiidgf %{/7%;* [ Direccidn : i (Cffﬁ? by T e
o 2 oC 9 iT 2 I R ok Telf: —
bicdtn, | A jolcnR CANT, ESCRIPCio T Trsounn ] vom
cavi| /7 pESCRIPCION P Uriario | V. Total Vs : / e t,ﬂ;{j o S| & 95
! /é 7. fé,i A !E_{“ ol B2 Krf’fif J% ! , i

2

07

DOCUMENTO NO CATEGORIZADG

Original; Cliente Copia : Emisor

.‘ p— R / ¢ FORTEA OF PAGO BT, 14 P FE
FORMA DEPAGD SRt f% s — RO 6%
Eieciva M‘"g i ' D'ec i‘l — DESCUENTD
{T — T [ijj* 5 v lalhalllo . S owenow 5 Y3
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‘ s ey 1 RUC.T  aeues
T R.U.... - j03087710001 =514 RANTE ELIANITA i :
[RESTAURANTE ELIANITA] oSy HETI92 . Ik E | Aut i

LUCAS QUIFIJE AMADA AQUILINA LUCAS QUEJIJE AMADA AQUILINA

~O.tj:'gfvl;'m.l': ‘Cliente, Copia : Emisor
NN

TS ) YEXTA DEOKTLAL Y BEBAS BN REFERERANTES PARY 57 CONMIBH0 KEDEATD Ty
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Cliente ¢ T&S@ CrChe ?@@ ‘ Cliente el : ---J»*»" { 6 [
. F . . , e - C") E ié} e Q 73
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SERVEGHAF - Plig Marofife Géear Yimmy ' R.AL.C, 1308408002007 Telt; DROIO7 0654
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, : ?% NAGARCIA
4 L?@?“EZﬁﬁui

COMEDOR EL VELERO
'GALLARDO CERNA SEGUNDO HECTOR ™

CALIFICACION ARTESANAL N 98400
Baquerlzo Moreno 60t y Mendiburo Esquina*Qeél.: 0982503914 :
‘Guayaqull - Ecuador - SERIE 001 001
FACTURA 00002212

Aut, S.R.l. 1123665703
R.U.C. 0501348486001

[ TF ~TaE0 20 (4 )
ALFT SR # 112401801 ”% CLENTE: 035 % WP ET ‘
P 7REDE 2070
E @?@ﬁ@& rie NY D D D O B 6 0 8 3 DIRECCION: {21 Gham Q)A
o (Ru.cie: D280 G0 Fil 5 tolbone.:
CANT. DESCRIPCION P, UNIT. Vqlorde Venta—‘
A | B Mg T Ak po EEET: -
. ! T
A A
S
~ 11
L.%
FORMA DE PAGO SUBTOTAL | 2 .25 g
HECTNG ° ,'N ” g
DIRERC-ELECTOKICO i LVA, 0 %‘ - j 2,’?) -_E_’
ARt oty WA 12 % 5
orees = RECIB! COFORME TOTAL ' -3 Z—) g

VARGAS mm CARL@S vm

BNTRE RIOS PRINCIPAL SN

Emall: carlesvidalvargaséd@gmall. comagiﬁé‘li ”

Yoifs: 0867189476

"Contrihuyente Reﬁzmezz Simptificade”
~RUC 909078339001

[ NOTA DE VENTA }

AUTOR.S.RL No. 1123483509

Santa Elena - Ecuador ( .:'ﬁ'k'«.‘}klij-’-ﬁ:ﬁ;éﬁ/ﬂ
&r. {g) ] %Awdc “’&%
Direccidn:
RUCIC! [
CANT: e unitie ToTaL
(4 ool 14 ool
/

IS AR Ot e L T PR R P

“Contribuyente Régimen Simpfificado”

VARGAS WAMA ARLOS VDL 3t 535305
] { NOTA DE VENTA

AUTOR, S.RI. No, 1123483509

ENTRE RIOS PRINCIFAL BIN
Ermall.: cariosvidalvargredd@ymail.oom SERIE

Tolfs: 0867161475 0100100
Santa Elena - Ecuador (

Sr. {8}
Direccin:
RL_JCJ‘CE

- AESTAURRNYES hasls 44204

RECHE] CONFORME

3 BLOCK 40002 DEL 151 AL 480~

AGUILAR BRAYE ARTURD RAMIRC - TELF.: 2840507 - SANTA ELENA - RUC. 0802265313001 - AUT. 21387
IMERESO: 18/Septiembre2018- CARUCA 18/Septiembrel2018 }

ORIGINAL ADQUIRIENTE  $RA. GORIA: EMISOR

. <A
1 LR
¥ T
Sorr TOTAL $ i-;/ (;'2;‘; Sorr TOTALS |12, 560
ACTIVIDADES DE HOTELES Y fidiares AGTIVIDADES DE HOTELES Y

RESTAURANTES hasie $420.0

“RECTET CONF ORME

FiRhia AUTORIZADA.

AGUILAR BRAVD ARTURD RAMIRD - TELE. 2040807 - SANTA ELENS - RUG, £802266313001 - AUT. 2)
3BLOCK 1A0X2 DEL 151 AL 450 - IMPRESO. t8iSeptiormbre/ 7018 CALLICA 1B/Septiambra/2010

CRIGIHAL: ADOUIRIENTE 1RA. COPIA: EMISOR




Escobedo 812 y Junin

. Teléfonos: 2568055 - 2307697
R.U.C. 0902190930001
Guayaquil - Ecuador

Ing. Betty Yo!aﬁda Lema Heredia
HOTEL ATLANTIC SUITE

FACTURA
001-001-00 0051285

DOCUMENTD CATEGORIZADO: N

(8]
Autorizacién S.R.1.1123768075
Fecha de Autorizacion: 08/Noviembre/2018

Efectivo ( ,( ) DIA MES ANO
Cheque { ) =
Crédito ( ) 16 |€veno 2019 -
Sr.: UQ;\AFZE{E Uﬂxulszﬂ;b JO N
Clogooq0 tic? Habitacién: 1oy
Servicio de Hospedaje ﬁ | _?_ 5 L
Bar - Restaurant
| dini- Bar
Lavanderia
Teléfono a@fyﬁm
SRALD
Garaje L2 Lpim
S
Varios Z?,{?
Abono e
£J
Subtotal # A :{ 4
Tarifa 12% LVA, B 20y A
_Ilmpuesto 10% de Servicio
' Xtfl a Pagar  § i{’ o >
RN Al 2@
o Kk Eg@
5 ” FORMA DE PAGO:
- %gf ) {eomo o |[ MriEm oz ceeotro oeairo

4
N
-—n"_:!;

]
Norwas )

LOiHEROE.ECTRﬂHICO

L7
ECERCIONSTA CLIENTE™
LGO COELLC PEDRQ ARTURO (IMP. SAN JUAN] R.U.C. 0303763058001 * AUT, 1101 * 3BLOCKS {100X3) NUM, DEL 051.25¢ AL, 051,550

VALIDO PARA SU EMISION HASTA: 09™Neviemiyre/2016 * ORIGINAL BLANCO: ADQUIRENTE * €, VEROE: EMISOR * C. AMARILLA: SIN VALOR TRIBUTARIO




M;%ﬁﬁx MORAN TRUEBA MIGUEL AURELIANO
Q;:m . Servidos de elojomiento « Yenta de comidos y behidus

Y o % %%;rgsuu%' ?%M"?éfdﬁé‘g(ﬂf fie;namléuéov: S;Hyéaiied(mm el (omsueho
& 2 erio Loper - bouasor
@Efé&y S Email: vemoyohosicl@greol. com

R.U.C. 1308736931001

FACTURA 002 ﬁm 3@@@09444

Aut, SRI N°. 1123223448
S

del 200

Fecha de Emlsr(‘m

Cliente:
R.U.C./ICL Ciudad:
Direccidn: Telf:

£0
A
{rigirial; Mguirente / Copla: Envlsor
1ix2 def 8401 ai 0500
s P P A
E! T 7 P
FEGTVG o y
GINERC A
ELECTRONICC " FIRMAAUTORIZADA
TARJETADE . -
| CREDITDERITE - -
CTROS e T
\ A * RECIB! CONFORME i U
DOCUMERTO CATEGORIZADD: HO

QRARCAS “GUEWARR" forge Aifordy Qurvar tendom - RUL. STMTEMSOE AUTORZACR LIIEY
PO HEFTEY - TELEFAY HRMES - Fechd Aol W2 AGOTT.HE VESdz port wi pmisdier arlz 2 AGOSTOI!

QQN?RE&UYE“@E?L REGIMEN SIMPLIFICADO
TICGRERD REYES ?«%E?ﬁ%&ﬁjﬁé -

HALC, # 0917358403
ﬂ&@&mﬁ REL TALIRANMT

MG BN RERTAUSANYES,

A IRADAL

Autorizacion SR # %12463‘2&3/
MOTA DE VENTA  Serie 0010

Fecha: L7

000000103

Erfesh

Direocion:

RUCIC |- = g
O many -t Py R
CANY. DESCRIPLIGN e L YUTOTAL

}*A
T

Some

FIRMA AUTORIZALA

"
| PPRENT A, CORONE: Fieco v
T O ata e

fsﬁpﬁi%? ORIGIRAL! ADGURIZNIE ¢



.

FERNANDEZ YAGUALS EPHANY VIVIANA R.U.C. 0924544364001

EED T EE, | FACTURA
BEH @R&N JESHUA ,;‘601]“0%1 000011572

DiR: Av. Midrquez De Ja Platg s/n (funto ol Hospital de Santa Flena)

Cels.; 0991003079 - 0980802250 * Telf : 2943267 AUT. SRI# 1122327558

Senta Elena - Fcuador [ LUGAR Din MES J—NO

S0.22/¢ ¢ /7. 1L 1o/ Po/g

DIRECCIGH TEL B

*""f fm(/zw&%maém R R EE

4. i
A
-~
T . /
o SUBTOTAL  uss | 99 9 i}
VA 12% uss | 9 % )
délares | -

IVA 0% US$
Forma de Pago: N

ORIGINAL: ADQUIRIENTE
TRA. COPIA: EMISOR

!J‘J\?-{_N A CORONEL FRANCO VICTOR EMILIO - TELF. 0385056826 - LA LIBERTAD - RUC, 0924275902004 - ALY, 13356
CORPRINT 10BLOCKS 166X2 DEL 14101 AL 12100 - IMPRESO: 2UFEBRERQ/ZNIE - CADUCA: 2UFEBREROI201S




