
COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO

Clase Documento No.Tipo Documenlo Respa¡do

RENDICION OE FO¡TOOS SIN DETALLE
OE FACTURAS

6COMPROBANTES AOMINISTRATIVOS OE GASTOS

180 UNIVERSIOAO NACIONAL OE CHIMBORAZO

0000

0000

Reporie rptcomprobanteGastos.rdlc

Fecha Elaboracrón

015 05

No. Expedienle

1117

06600018i10001 UNIVERSIDAD NAC¡ONAL DE CHIMBORAZO 1. X 'bo.-.[o (9,.i1o.,.o

REGULARIzAcIÓN OTROS GASfOS

hr215ot FTE I aNTtctPoMATtcos
lconnr¡tes necunsos FTscALES

GASTOS

II
0

RPA RTO DEV
Cla.€ d6
Gáslo:

Cla36 d6

AFECTACION PRESUPUESTARIA

PG SP PY ACT ITEM UBG FTE ORG . Pr.st DESCRIPCION MONTO

01 00 000 003 530303 0601 001 0000 0000 Viátic¡s y Subs¡stencias en el lnlerior

TOTAL PRESUPUESTARIO

tva

SUB .fOTAL

240.00

2,40.00

0.00

2,40.00

RETENCIOI{ES NA

TOTAL DEDUCCIO}{ES PRESUPUESTARIO

TOTAL A PAG N

0.00

0.00

210.OO -/
DOSCIENTOS CUARENTA OOLARES

DESCRIPCION: Rendición d€ la Eñtidad:180{4 No do rondo: 10 No Entrada: 24

DATOS APROBACIÓN

ESTAOO REGISTRADO: APROBADO

APROBADO

FECHA:

15t05t2023
0,

*

U. E¡.culor.:

Unld. D..c: 1678 1678

No. CUR No. Original

SON:
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NOTA

Estos datos se refieren al tiempo efectivamente util¡¡ado en el

cumpl¡m¡ento del serv¡cio institucional, desde la salida del luSar de
residenc¡a o trab¿jo habituales o del cumplimiento del aervic¡o
¡nstitucional se8ún sea elcaso, hasta sLr lleSada de estos sitios.
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INFORME DE SERVICIOS INSTITUCIONATES

NrO. SOLICITUD DE AUTORIZACIÓN PARA

CUMPLIMIENTO DE SERVICIOS INSTITUCIONALES

10-GTYH/r-2023

FECHA DE INFORME; 11.-MAYO-2O23 ,,/

DATOS G ENERATES

APELLIDOS. NOMBRES DE LA O EL SERVIDOR

Qu intana Puga Danilo Paul Docente de la Carrera de Turismo.

PUESTO QUE OCUPA:

CIUDAD - PROVINCIA DEL SERVICIO

INSfITUCIONAL
Manta - Ecuador

NOMBRE DE LA UNIDAD A LA QUE PERTENECE tA O Et
SERVIDOR

Facultad de Cienc¡as Polít¡cas y Adm¡n¡strat¡vas

SERVIDORES QUE INTEGRAN EL SERVICIO INSfITUCIONAL

Qu¡nta na Puga Dan¡lo Paul

Eldia miércoles 3 de mayo de 2023 a las 08:00 se real¡¿ó el traslado hac¡a lá ciudad de Manta, Manabí.

El día jueves 4 de mayo se asist¡ó a la Universid¿d Laica Eloy Alfaro de Manabi a ¡a invitación para participar en el evento FONATUR 2023,

a las09:00fuela lnaugurac¡ón oficia I d el evento, 10:00 entregá de reconocimientos Reinventando,ll:30 reunión of¡c i¿ I Clúster Aca dé m¡co

Turíst¡co del Ecuador, 14:00 Foro de propuestas turíst¡cas, 19:00 evaluac¡ón del pr¡mer dia del evento.
El díá viernes 5 de máyo del presente 09:00 participac¡ón en FONATUR BE2BE en el cual se estableciercn alian¿as para plazas de prácticas

preprofesioñales, investigación, trabajo conjunto docente del Clúster Académico, 16:00 reuñ¡ón coñ el Sr. lsmar ¡(uorrosqui Gerente
General de Hoteles Oro Verde para concretar la real¡¿ación de prácticas preprofes¡onales de nuestros estud¡añtes, 21130 Coctel de
cl¿u5urá FONATUR 2023.

El sábado 6 de máyo 08:00 retorno a la ciudad de Riobamba.

IfINERARIO SALIDA TTEGAOA

FECHA

dd-mmm-aaa
03-Mayo-2023 06-Mayo-2023

HORA

hh:mm
osho{ 18h00

fRANSPORTE

SAI.IDA I.LEGAOA
NPO DE

TRAIISPORIf ñIOMBRE DE

TBA¡¿SPORTE RUTA
FECHA

dd-mmm-
aaaa

HORA

hh:mñ¡

FECHA

dd-mmm-
aaaa

HORA

hh:mm

08h00 03-may-2023 18h00Terrestre lnstituciona I Riobamba - Manta

Terrestre lnst¡tucional Manta 04-may-2023 08h00 04-may-2023 20h00

05-may-2023 09h00 05-may-2023 23h00ferrestre lnstitucional Manta

Terrestre lnstituc¡onal Manta Riobamba 06-may-2023 08h00 06-may-2023 úhOO //

NOTA: En c¿so de haber utilizado tr¿nsporte público, se deberá adjuntár obligátor¡amente los pases a bordo o boletos.

Sura . C&t¡o P6ta¡
wv'/w.trabqo.9ob. et

:irn: fele cl>

TR/48/4JO

INFORME DE ACÍIVIDADES Y PRODUCTOS ATCANZADOS

03-máy-2023



f RABilO ,'I,,
e

ffi,****,,"^

NOfA
El preseñte ¡ñforme deberá presentarse dentro del térm¡no de 4 días del

cumpl¡m¡ento de servic¡os ¡nstitucionales, caso contrario la l¡quid¿ción 5e

demorará e ¡ncluso de no presentarlo teñdría que restituir los valores
percibidos. Cuando el cumpl¡m¡ento de servicios institucionale5 5ea superior
al número de díás autori¿¿dos, se deberá adiuntar la autoriración por escrito
de la Máx¡ma Autoridad o su DeleS¿do.

AUToRtzaoóN EXPRESA oE DEscuENfo EN EL RoL: En caso que elvalor
entregado eñ calidad de ant¡cipo de viáticos no sea justificado en su

totalidad, AUTORIZO a la Uh¡versidad Nacional de Ch¡mbora¿o a que se

descuente de ñi reñuñeración mensuald¡cha difereñcia. (Art. 118 LOSEP).

NOMBRES COMPTETOS Y CARGO:

Quintana Puga 0anilo Paul

oocENfE DE t-A cARRERA DE GEslóN TURlsrcA y

HOTETERA / TURISMO,

OBSERVACIONES

FIRMA DE LA O €L SERVIDOR COMISIONADO

FtRMAs DE APRoBAoóN

FTRMA oE LA MÁxrMA AUToRTDAD o su DELEGADo

ffi:rx*;':r,"lx

FIRMA OEL JE FE INM EDIATO DE LA UNIDAO O SU DELEGADO

VICTOR
M EDARDO
VELASCO
SAMANIEGO

NOMBRES COMPTEIOS Y CARGO:

Dr. Nicolay Saman¡ego Erazo

RECfOR UNIVERSIDAD NACIONAT DE CHIMSORAzO

NOMERES COMPLTTOS Y CARGO:

Dr. Víctor Velasco SamanieSo

DTRECToR DE cARRERA DE GEsróN TURÍsrcA y HofELERA /
TURISMO.

Di|t.dón: R€pÚUEá do El Sdva&r N 34-183 y Su¡¿a ' Códlgp PBt* /0506 1 Orrt¡o - Ecuadorc T¡'Ólqro: 5'B-2 381-'t000

www.treqo.gob.ec

w



CAIZA I\4AZON JESSICA JOIIANNA

EL PARAISO DE EVA - I\4ARISOUERIA "DOÑA EVA"

Dirección
Matriz

Calle:S NNúm6ro:SN lñlel§€ccón SN

Dirección
Sucursal

Call6 S N Númeror S N lnlersecoón: S N

OBLIGADO A LLEVAR CONTABILIDAD NO

CONÍRIBUYENTE NEGOCIO POPULAR - RÉGIMEN RIMPE

O1 . SIN UTILIZAC ON OEL SISfEMA FINAÑCIERO 12 50

R.u.C.: 0926141086001

FACTURA

No. 001-100-000000539

NúMERo DE AUToRrzAcróN

0305202301 0926141 086001 2001 100000000539553866681 3

FECHA Y HORA OE
AUToRTzACTóN. 03105t2023 1427:38

PRoDUCCIÓN

E[¡tstóN NOR[¡AL

CLAVE DE ACCESO

ilillltilil1ilil1ilil¡ililililtililililtilil
0r0520230109261¡10860012001 1000000005t9551a666a11

03052023010926141086001 2001 1 000000005395538666813

lnfomacrón Adrcional

Eñ.¡t

032394567

Ra¿ón Social / Nombres y Apellidos

ldenlificáción 0603329186

Fecha 03/05/2023

Direccion:

OUINTANA PUGA DANILO PAUL

Placa / Matricula Guia

Cod Cod
Subsúio

1 1.250000 CONSUMO OE ALIMENTOS 0.00 0.00 000 12.50

suafoTAt 12% 000

SUATOTAL O% 12 50

SUETOTAL NO OBJETO DE IVA 000

SUBTOTAL EXENTO OE IVA 000

SUBTOTAL S¡N IMPUESTOS 12.50

TOTAL DESCUENTO 000

ICE 000

tva 12y. 0.00

IOTAL DEVOLUCION IVA 0.00

IRBPNR 0.00

PROPINA 0.00

VALOR TOTAL 12-50

VALOR TOTAL SIN SUBS¡OIO 0.00

0.00AHORRO POR SUASIOIOI
(lñcluy€ IVA cuando cor€sponda)

r

AMBIENTE:

)

, o oooooo 
I
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J 
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6*Ñü HOSTAL CANARIAS
Muentes Mera Victo r Yandrv

RUC.09639
frt'Eü.: Bsrb Umiir Av Flavio Rr!á Sñ¡ y

C¿Ie 30 T.ü 6 ñ1016.0981 256 318.09;9 0S 371

EmL troclalcaui@hOnail.com - n9c{2@htu;i.com
..nb.Ecurdor 

ü1.001

Arihr¡cih S.Rl, 1,l31026573

000000174
Fecha

Contrlbuy.nlü
REGIiI

ilcgocio PoBrhr
Et¿.RIÍIPE

Sr(os): 11

c.t.,R.u.c

O¡recc¡ón

Guía Romisión

POR LO SIGUIENTE

lñ0. S¡i Fonci¡ao th Ju¡n .bd Y¡O.! Roühus
VAI.ORA
PAGAR $

a

*
:

I¡t

OA FORI¡E

OTA DE VENTA

CANI TOTAL
3 t4ahT¿,o'o,Á 45.<n

$?fu- .U a3/os/.beJ

(

)

tFECnvo
ollE¡o
Elflr ü)

E
IEID

0¡Ros

/J5@

D.l lot ¡12q,'r00r2 Foch¡ Aut. eb.emf2023 CADUCA 2{FebrcroI2O21

DESCRIPCION v/uNrr

l35.co

d */oslaotl
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Validez de comprobantes físicos
RUC

0963925045001

T¡po docum.rfo

Nota de venta

MUENTES MERA VICfOR YANDRY

AV FLAVIO REYES Y CALLE 30

sRl .ñ Ll¡d - v.rd.2 d. C@rr.5.rá Fr¡r6B

^uto.l¡rclón
1131026573

l{ümero doc|rmaoto

001-001-0000001 74

03/05/2023

El documenlo consullado se encuentra auloflzado por elSRl, y deberá contener los sigurenles datos

Cl¡se conrrbuteñre

2024-02-24

HOSTAL CANARIAS

AV FLAVIO REYES Y CALLE 30

1114

o Esta consulta no susleola la erislencra realde la transacción, nivalida requisltos de llenado deldocumenlo.

Recuerde la p€rson¿ que simule, oculle, omils,lalsee o engañe en la d€lerminacrón d€ la obljgac¡ón tribularia, para evilar elpsgo de los tributos
propioso de lerceros, será sañc¡onada con pena privat¡va de libertad.

Adc¡¡lo 298 dcl Códho Or¡rÍco hl.gr.l P.í.1.

ñr@ //ú.nrñ. F eob *,tñrr.E¡5hcnFE5á¡bFr@w.rcdln cñproü.ñror'*dcoelle/'Gn .c@p.ooóñi.FM



LOOR CEVALLOS MARTIiA ELVITA

RESTAURAÑTE EL COLORADO

Dirección
Mal.¡z

AV FLAVIO REYES SN Y AV. 19

Dirección
Sucursal:

AV FLAVIO REYES S N Y AV 19

NO

CONTRIBUYENTE REGIMEN RI¡,1PE

NO TIENE LOGO

0305202301 1 309096368001 2001 002000001 8051 234567810

03t05t2023 23:24:05

AMBIENTE PRODUCCIÓN

Er\¡ tstÓN NORMAL

CLAVE DE ACCESO

tiltiltilrililillilllllilllililllllillilll
0305202301110909616800120010020000018051234567810

0305202301 1 309096368001 2001002000001 8051 23456781 0

Razóñ Social / Nombres y Apellidos DANILO OUINTANA

denlrficación 0603329r86

03105t2023

s-N

echa

ireccion

Placa / lvlatricula Guia

lnlormacón Adlcroñal

09e8379377

Forma de pago

20 - oTROS CON UftLt?lCrON OEI SISÍEMA
FINANCIERO

r9.00

Cod. Cod. Cantdad Descripción Detalle Ad¡cronal Subsrdro Subsidio
Descueñlo

011 1 000000 CONSUMO DE ALIMENTO 000 000 000 16 96

SUAfOTAL 12% 16 96

SUBÍOTAL O% 000

SUATOTAL NO OBJETO OE IVA 000

SUBTOTAL EXENTO DE IVA 000

SUATOTAL SIN IMPUESTOS 16 96

ÍOIAL DESCUENTO 000

rcE 000

tYA 12% 204

TOTAL DEVOLUCION IVA 0.00

IREPNR 000

PROPINA 000

VALOR TOTAL 19 00

VALOR TOTAL SIN SUBSIDIO 0.00

000AHORRO POR SUESIDIO:
(lncluye IVA cuando coresponda)

OBLIGADO A LLEVAR CONTABILIDAD

R.U.C.: 1309096368001

FACTURA

No. 001-002-000001805

NúMERo DE AUToRrzAcróN

FECHA Y HORA DE
AUToRrzAcróN:

,r*. Uro*l

, u nuoo* 
|



CASARES
Steok House

E
FACTURA
No. 081-050-000'188399
NÚMERO OE AUÍORIZACIÓN

0405202301 1792X950400120810$000184:)9e4126153313

FECHA y HORA OE AUTORT?¡CóN 04rcf2023 2r :48154

AMBIENTE: PROOUCCION

EMISIÓN NORMAL

CLAVE DE ACCESO

1792049504001

Cod. Pr¡ncipal

103

1662

IARJETA DE CRÉDITO

R.U C

SHEMLON SA

Dt. Mátnz:

Dn Sucursal:

PICHINCHA / OUITO / INAOUITO /COREA 126 Y AV, AMAZONAS

MAÑABI/MANÍ¡JAV MALECON SN Y AV 23

Coñlr¡buy€ñto Esp€ciál R€solución Nro.:

OELIGADO A LIEVAR CONTAAILIOAO

RUC / Ct:

Guia Remisión

214

SI

Razón Social / Nombr€s y Apellidos:

Fecha Emisiónl

OANILO OUINTANA

04,t05t2023

0603329186

Descuenlo Pracio Totel

000

000

cent

I QOO JUGO GUANAEAM

Descripción
Unitario

2 *1f
'14 2f611 OOOO §ALMON BOURBON (P FRI}

2.90

!¡1.24

17.18

0.m

0.00

0.m

17.18

0.00

0.00

2.06

0.00

19_24

lnformación Adicional
coRREO 1 DANTLOO2T@GMA|L.COM

SUBfOTAI I2%

SUBIOTAI O%

SUBTOTAL NO OA.'ETO OE IVA

SUBfOTAL Exsnbo ds IVA

SUBTOTAL SIN IMPUESÍOS

TOTAL DESCUEiITO

rcE

PROPINA

VALOR TOfAL

1924 oIAS0

P&¡ñá 1 do1

HASfA EL 29 DE NOVIEMARE INCORPORATE A FACTURACIÓN ELECfRÓNlcA CERTIFICATE EN WWW,SRI.GOB.EC. PARA MAS
INFORMACIÓN LLAMA AI- 17OO 774 774 (170O SRI SR¡) RECUERDE ESfAR AL OIA EN SUS OALIGACIONES TRIBUTARIAS

Delalles Adrcionales

il1 1il1 il ililtilililil il il il ilililIilil IilililIiltil1 i rilililtilil iltilililtil



SHEi'LON SA
RUC:1702049á04001

CO Nf RIEU Y E N TE E SPEC IAL
RESOL M 214

MA|RIZ PICHINCHA / QUIÍO / INAQUITO / COREA 1

Y AV AMAZONAS
SUCURSAL MANAAI / MANÍA / MANÍA / AV MALECOI

YAV23
Obligado d ltcvat contabl¡dad Sl

FACTURA RIOE
M Aulo¡izac¡ón / Clavd do Acceso'

o 50520230 I 1 792049 50400 1 20960 5 I 0001 3

736041261 53310
L9CAL 023 TRANS:000215125

FECHA O5n5r'2023 I 53PM
nF c 1MPROA4UT E 096-05 I 400 I 3 7 360
óno¡¡¡ #:25 FAc: Jo23Fooo2r5r2s
AMBIEN|E PRODUCCION
EMISIÓN EMSTON NORMAL
CLENTE DANILO QUINIANA
Rtlc/ct 0603329186 TEL: 09983793 17

E-MAI L DANILOQ2T @G MAIL.C OM
CAJÉRO/A: h.sencht.z

P,UNI VALC
4 6875 4.6
17767 17

$ 6 4600
$ 0 0000
s 0 0000
$ 6 t600
$0i800
¡ 7.2¡()0

Sublola/ S,¡ /rrp¡,6§tos
Descuohto

' Sublotal0%
subtotal 12%

tva 12%

VAI.OR ÍOTAL

Eslirnado ctié e Pot lavot wt¡l¡que los dalos

¿a su laclurc. ún(amanlé se aceplatát1 cambtos cl
misño dia de omisón
P¿G obtanat su laclura aloclrcntca ingreso a:

hllps //laclunsrcst¿uQolds coridsos¿ co,r

Usúano-C|RUC Cleva CuRuCt o ¿ la págña
web dol SRI con la Clevo do Accaso:

oil52o2fu1 1 792049 400 t 20960510001 3

73604126153310
Cuénlanos lú atperiencie en estc local,
escanéa ol codigo QR y raaltza le encuos,l¿

EFECflvO-SNSF: 57.24

I

CNT DESCRIPCION
1 CHANCHO BOURBON 4
1 LIMONADA DE FRUIOS

I



capn
FACTURA
No. 096-051-000'137360
NÚMERo oE AUfoRIzAcIÓN

0505202301 1 79204959001 2036051 0001 3 73604126153310

FECHA Y HORA OE AUfOR|ZACIÓN 05/05/2023 23:33:53

AMBIENTET PROOUCCION

EMISIÓN NORMAL

CLAVE DE ACCESO

R.U.C.: 1792049504001

SHEMLON SA

Oir. Melizr PICHINCHA / OUITO / INAOUITO / COREA 126 Y AV. AMAZONAS

oif sucurcal: MAÑABI / MANfA / MANTA / AV MALECON S/N Y AV 23,

ilr lil il ililtilililril I ill] ri ililIilt r llil lililt] il ll ]l ililil ilililuililIil| lilConlribuyenle Esp€c¡al Resolucón Nro :

OBLIGADO A LLEVAR CONTABILIDAD

214

st

Rezóo Socúl / No.nbros y Ap6llido6:

Facha Ernisión:

DANILO OUINTANA

0t05/2023

RUC / Cr:

Gula RemÉión:

0603329186

Cod Pnñcipal Canl Doscripción Oescuento Precio Total

12

53755

1 0@0 CBANCHO SOURAON

1 OO@ LIMONADA DE FRUfOS ROJOS

¡r.6E75

1fta|

SUBTOTAL 12%

SUBTOTAI O%

SUAfOTAL NO OBJETO DE IVA

SUBfOfAL Ercnio do IVA

SUBÍOTAL SIN IMPUESÍOS

fOfAL DESCUETÍIO

tcE

PROPINA

VALOR fOfAL

000 174

6.46

0.00

0.00

0.00

6.46

0.00

0.m

0.78

0.00

7.24

lnlormación Adicional
coRREO 1 OAN|LOO2T@GMA|L.COM

Form6 de Pago

SIN UTILIZACION DEL SISTEMA FINANCIERO 7.24 ofAS0

Página 1 de 1

HASTA EL 29 DE NOVIEMERE INCORPOMfE A FACTURACIÓN ELECTRÓNICA CERTIFICATE EN WWW.SRI,GO3,EC. PARA MAS
TNEORMACIÓN LLAMA AL 17OO 774 774 (I7OO SRI SRI) RECUERDE ESTAR AL DIA EN SUS OBLIGAC¡ONES TRIBUTARIAS



tluC: 1¡§22!ii2i70,ll
C0NIRIIIU'/IllIt tiPE,-IAL

RESOL N iI]:,
l¡atriz: Av. In':ercr:,r: ti .a :n/Fancisco de 0
'ellana

iucursal: Al . 01rcul'¡1u:i:n sr'n y [ntre C

,r 1l es 2
lbligados a llr:vrr :;:,rttrbil idad: Si

FAC:1 tJt{4 p ¡pp
Clave drl ,llr::,.¡ / A-t0rizaciorr:

,)40520230 1 1 792:lstiiti7,.t I I r(r321)500001 50744202

r887110
r * + ** ******++*:r* r{ * (r I r:¡ lxi**+*1++.t:*t+
:actura :032-050-()t 0I :,.)¿ l4
:echa :04/115/20:13 i'l :4 rl:lli Ft1

llesa: S18 Pl¡$:2'
lrans$: 1616041 1 te:t,r,:: L.,tsz
rl I iente : 0AfllL0 0JI llI¡,llA
,lIIRUC :06t111329 lSii T: I f , :

llirecci0n:fll0 f)Aljl t: y t,0NIf)AS P.
tlorreo :danr q2Tllgrn¿ r I . :o lr

r:ant. DeÍic|il)c irn

lo:a I flirf r:
Itr\1if

$r5.E
cl 0

2

0

,T t]TA L,

$2f).0t
$2.:18

s17 . 7?.

¡l+lt**{:******f + rl x * r r< r.¡ t,i{ **+*i +, .r*t I
fu opini0n es illlr)trt.: r[] Dlra nosotrrs,
ryudanos; con tus ton,- r[ rr i]l; y suEerenctas

r)ara quf, tu exl)erlr)r,: rd $rr la lfeior.

lGr¡ci¡s r ur vi: itar Kobtll
,-..->'
i t)1 l::48:15.431

I

¡

leprinted on: :10,?:

S tJl-i rl rllP {i . A .

i.Ur,it . V. Total

1JU00 L)E l.4()R,\ ll:1 $1.88 $1.88
lJUt¡0 t)E GU¡II{ÉtJq\'\ (B S1.88 $1.88
1 GUITlti 01il 3lt {:. $1.74 $1.74
I l,lEt) R()t L0 c,\I]i l ) I:tIs4.87 04.87
I !1E0 Rt)l-10 S'lt(i.l\l 1-1|,i(l-$¡.45 (B$1,.45

:fect ivo
:, /9,

É+*l***t*:t*+**j¡* rl+{.1Éflr I t rt +***{ tt ri*t *
frA|]l'URA(ll)¡ t: l:t) I R0NItA

:l Comprobante Elet:lr.lrlrr;r: sera envtadc a

iu coireo elec:r¡r.r:¡-, d r u' plazo nlax. de

14 hora
lambien puede revir;lr :.i r f ¡ctura,
rngresando a {uH, s u;h ri.) rt p. ec
iolicitamos; por' 'evlr ,r,:r ificar los datos
,le su factura.
)ara canü jos ut¡i:antrr.rte :): ilceptaran
rl ll]islllo dra de i)llr.ji.nl
l)ara mas infortnait i0l Ilrrn,rr:
r800 645-623

:il



NO TIENE LOGO

SUSHICORP S A

SUSHICORP S A

D¡rección
Matriz:

PICHINCHA OUITO AV INTEROCEANICA SN Y Y
FRANCISCO DE ORELLANA ESO

Dirección
Sucursal:

MANAAUMANf¡,/ AV. CIRCUNVALACION S/N ENTRE
CALLES 2G21

Contribuyente Especial

OBLIGADO A LLEVAR CONTABILIDAD

285

SI

R.U.C.: 1792256267001

FACTURA

No. 032-050-000150744

NúMERo DE AUToRrzAcróN

0405202301 179225626700 1 2032050000 1 507 442021887 110

FECHA Y HORA DE
AUToRrzAcróN: 05/05/2023 02:30:04

PRoDUccróN

EMrsróN NORMAL

CLAVE DE ACCESO

llllililil:llilt]il iltillltilffi lr|Il|ililillillilillllrillÍl
0405202301179225626700120320500001507442021887110

0405202301 179225626700 1 20320500001 507 442021447 110

azón Social / Nombres y Apellados DANILO OUINTANA

dentrficación 0603329186

04105t2023echa Placa / Matrícula Guia 999-999,999999999

Direccron

Cod.
Princrpal

Cod. Can¡dad Descripcióñ Detalle Ad|cional Subsrdro
Subsad¡o

tT000890 rT000890 1.000000 GUrfrG ow 330 000 000 000 174

RK00011 RK00011 1 000000 0.00 000 000 487

RK00018 RK00018 1 000000 MEDIO ROLLO SHOGUN OE
LANGOSTINO

000 0.00 000 545

RK00064 RK00064 1 000000 JUGO DE MORA 000 000 000 188

RK00065 RK00065 1 000000 JUGO DE GUANABANA 000 000 000 188

AME IENTE:

, r*l
MEDIO ROLLO CALIFORNIA
ESPECIAL

o.rroo*l

u ouoo*l

, uuoooo 
I

,.rrooool



Enait:

Códilo C¡.ñL

Númoro de tránr€cc¡ón

0603329186

04/0y2023

ov-004500092

16160/111

SUBTOTAL 12Ol. 15 82

SUBTOTAL OOl" 0.00

SUBfOÍAL NO OBJETO DE IVA 000

SUBÍOfAL EXENTO DE IVA 000

SUBTOTAL SIN IMPUESTOS 15 82

TOTAL DESCUENfO 000

rcE 0.00

tvA12% 1.90

TOTAL DEVOLUCION IVA 0.00

IRBPNR 0.00

PROPINA 0.00

VALOR TOTAL 17 72

Forma d6 pago

O1 ,SIN I]TILIZACION DEL SISfEMA FINANCIERO 17 t2

VALOR TOTAL SIN SUASIDIO 0.00

0.00AHORRO POR SUBSIDIO:
(lncluye IVA cuando corrésponda)

lnformaoón Adlcronal



CO}TPROB.4.\TE UNICO DE R.EGISTRO

180 UNIVERSIOAD NACIONAL DE CHIMAORAZO

0000

0000

t07245047

No. CUR I072450.r7

No. Original r072.r5047

FECHA DE
ELABORACIÓN

:l (ll t0tl

TIPO DE DOCUMENTO RESPALDO CLASE DE DOCUME¡{TO RESPAt,DO No. CUR PRESUPUESTARIO

COMPROBANTES ADMINISTRATIVOS DE
GASTOS

SOLICI'l Ul) l)t, (-RtACION DII Ir()Nlr) I 800{rn0(x)00000 I 0000024

CONfABILIDAD

FECIIA DE APROBACION

2',7 (}l

Tipo CUR

Fuente

AFECTACIÓN CONTABLE
CUENT^

I t2

2t2

I1t00m0000n

18000000000

Anricipos dc viÁr,cos Pasj6 y fros d. Viaj.

Fondos a Otorsarsc ' Administr¡ción Públic¿ Ccntml

suB-t st ¡-t

t5

DfSCRTPCl():\ De CtE\Tr§ DEAE

:40_m

0.00

lIABER

0.00

240.00

 UXJ

t0

0

:1000

SON: ü)SCIE$TOS CLARENTA DOLARES

D]ts( RI l'( lo\: Constirucion Automatica d€ Fondo. d.lá.nrid¿d:180 - 0 Clasc dc fo¡dor tFAFl - ANTICIPOS DE VIATICOS PASAJES Y OIROS DE VIAJE CORRIENTES CON

RECURSOS F¡SCALES No dc lbndo : l0 No. de E¡tmd¿ 14

Qut»rsoA §A lot¿-(]

0il[!n0t0i¡ rrcr0ul Dt cirrü0IAI0
TESORER¡A

PAGO SO LIC¡TADO

¿¡l c.rl ¡rr

APROBADO

OATOS REGISTRO

USUARIO c \l-T {\l I R \\()

F ECHA: 2110¿t2023

DATOS APROBACION

Tt3ODSIBRSJFPD
H

USUARIO

FECHA: 21tn1t2n2i

Rrob¿i¡ba

Firma:..---....--

DATOS SOLICITUD PAGO

FIRMA
ELECTRONICA

FECHA

DATOS AUTORIDAD APR.

USUARIO

,.JlL*-

lnst¡tucion:

Un¡d. Ejecutora:

Unid. Oescl

Area del
Comprobante:

L023

Benef¡ciario:

§503329¡8ó

0ó0I29r86

TOTAL COñIPROBANTE :> 110 Ut /

FIRMA I

ELECTRoNtCA 
I

lc 
*lrntttnnx, USUARIO: FECHA:
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0¡¡lró P¡úr Qúr^t¡ñ¡ p!a.

ffi,**t*.Éwq;

AUTORIDAD

. D. ño .¡ltt¡r dlrpúlbtl¡d.d prBupu.rt.rh. r¡ñro ¡. rotk[ud có@ t..utor¡.c¡óñ qu.d¡.tñ tñ!ubd¡t.nt.!

' f¡ r¡lo.nt d. .q6pllñ¡¿.to d. 3.rv¡.b! lñrtjtE¡oñ¡bi d.b!.1 pÉrlnr¡B. d.ñüo d.t rarorrc ñ&¡ño d. ¡ d¡.¡ d! cumpl¡do, dt 60r ,.ryi.¡6.

DELEGAoo/A



DEPARTAMENTO DE
PLANIFICACIóN

UNIVERSIDAD NACIONAL DE CHIMBORAZ 
SSiIMA D€ GE'TIÓN DE LA CALIDAD

DIRECCIÓN DE PLANIFICACIÓN
DESCARGO DE LA PLANIFICACIÓN INSTITUCIONAL-DPI PARA LA ADQUISICIÓN OARRENDAMIENTO DE BIENES, EJECUCIÓN DE OBRAS V PNCéiIádÑ-dE-éÉñü¡CIOS,

tNcLUtDos Los DE consutroRia y ¡.1órul¡,¡a
proceso No 0057_Dpl UNAcH-tcpt_01_02.06

UNIDAD: OlReCCtów DE ADMtNtSTRAC¡ón orl re¡_e¡¡ro HUMANO
FEcHA DE n¡crpclóru: 3uoyzoz3
DOCUMENTOS HABILITANTES: OfiCíO NO. O-O214.UNACH-DATH.2O23
MONTO TOTAT USD: S10.000,00
oBJETo: cert¡ficación Presupuestaria correspondiente al rubro de v¡ÁTlcos y suBstsrENctAs en el¡nter¡or a Servidores de la Universidad Nac¡onal de Chimborazo.

SGC

X

3 lnstitucional y de la
FICA que lo sol¡citado consta en la pApp 202

ACTIVIDAD: 003
FUENTE:001

DE§IXTCZ Y IIII¡{II,I¡

FIRMA Y 5ELI.O:

FECHA:37lotl2023

APD.

La Oirección de Planificación CERTI
Unidad requirente (Art.22 LOSNCp).

PROGRAMA: 01
ITEM PRESUPUESTARTO; 530303

PROYECTO DE INVERSIÓN

FIRMA Y SELTO:

FECHA:

APD.

st¡tucional y de laICA que lo so¡icitado consta en el pAl 2023ln

PROYECTO:

FUENTE:

La Dirección de Planificación CERIF
un¡dad requ¡rente (An.22 LoSNcP)

Ar Anuó.rb Jo3á de Sucre. Kñr, . vio aGrá,lo I feUforos (593-r:rJo88o. Ext.. u5¡
CañFJs Nortc

GASTO CORRIENTE

PROGRAMA:
ITEM PRESUPUESTARIO:

@l (@,
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