L

COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO

Institucion: 141 [ INSTITUTO NACIONAL DE PATRIMONIO CULTURAL [ Reporte I rplComprobanteGastos.rdic —l
U. Ejecutora: 0000 Fecha Elaboracién No. CUR ~ No. Original
Unid. Desc: 0000 027 Jo10 | 2016 4671 4668
Tipo Documento Respaldo Clase Documento No. No. Expediente
E)MFROBANTES ADMINISTRATIVOS DE GASTOS LIQUIDACION DE GASTOS M-INPC-DR6-2016-174-M 1871
=
RPA RTO DEV
lase d |
i DEVENGADO oo OTROS GASTOS
Cuenta
Banco: Monetaria: L I '
Comprobante GASTOS Numero Operacién 0
Beneficiario: 0102541117 |QUEZADA JARA MONICA FABIOLA
AFECTACION PRESUPUESTARIA
PG SP PY ACT ITEM UBG FTE ORG N. Prest DESCRIPCION MONTO
01 00 000 001 530303 0101 001 0000 0000 Viaticos y Subsistencias en el Interior 344.81
TOTAL PRESUPUESTARIO 344.81
VA 0.00
SUB - TOTAL 344.81
RETENCIONES IVA 0.00
TOTAL DEDUCCIONES PRESUPUESTARIO 0.00
TOTAL A PAGAR 344.81
SON: TRESCIENTOS GUARENTA Y CUATRO DOLARES CON 81/100 CENTAVOS
DESCRIPCION: REGIONAL 6: GRUPO 530000. QUEZADA JARA MONICA FABIOLA, VIATICOS POR COMISION A QUITO DEL 17 AL 21 DE OCTUBRE

PARTICIPACION EN TALLER HABITAT i

TEMA PATRIMONIO Y AFINES Y REUNIONES DE TRABAJO EN MATRIZ. CP. 369

DATOS APROBACION
ESTADO REGISTRADO:  [+2/+:rAPROBADO:
SOLICITADO APROBADO
FECHA:
6@
Funcionario Responsable Director Financiero _

Fecha—=

TE

?3* Instituto Macional de
¥a%®|Patrimonip Cultural

Regional §




Institucion: 1471 | INSTITUTO NACIONAL GE PATRIMONIO CULTURAL ‘ Reporle I rptComprobanteGastosArdIc—’
. Ejecutora: 0000 Fecha Elaboracion Ne. CUR™ "No. Original
Unid, Desc: 0000 027 {010 20186 4668 4668

Tipo Decumento Respaldo Ciase Documento No. No. Expediente
E:OMPHGHANTES ADMINISTRATIVOS DE GASTOS LIQUIDACION DE GASTOS M-INPC-DR6-2016-174-M 1871
I
RPA RTO DEV—
| d
g COMPROMETIDO Sase de OTROS GASTOS l
Cuenta

Banco: Manetaria: L ’ ‘,

Comprobante GASTOS _] Numero Operacitn 0

Beneficiarlo: l 0102541117 l QUEZADA JARA MONICA FABIOLA

-

AFECTACION PRESUPUESTARIA

PG SP PY ACT ITEM UBG FTE ORg N. Prest DESCRIPCION MONTO
01 00 000 001 530302 0101 001 0000 0000 Viaticos ¥ Subsistencias an el interior 344.81
TOTAL PRESUPUESTARIO 344.81
wva 0.00
SUB - TOTAL d44.81
RETENCIONES Iva 0.00
TOTAL DEBUCCIONES PRESUPUESTARIO 0.00
TOTAL A PAGAR 344.81
SON: TRESCIENTOS CUARENTA Y CUATRO DOLARES CON 817100 CENTAVOS
DESCRIPCION: REGIONAL 6: GRUPG 530000. QUEZADA JARA MONICA FABIOLA POR VIATICOS COMISION QUITO TALLER HABITAT iil TEMA

PATRIMONIO ¥ AFINES DEL 17 AL 21 OGTUBRE 20186, CP. 369

DATOS APROBACIGN
ESTADO REGISTRADO: APROBADQ:;
APROBADO
FECHA:
271102016
Puncivaario Respansahle Director Financiemn
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oalNPC

Instituto Mac

Patrimonio Cultural
Ecuador

conal de

SOLICITUD DE AUTORIZACIGN PARA CUMPLIMIENTO DE SERVICIOS INSTITUCIONALES

Nro. 15-DRZ6

ECHA DE SOLICITUD:

12/10/2016
VIATICOS x MOVILIZACIONES SUBSISTENCIAS ‘ ' ALIMENTACION X
DATOS GENERALES
APELLIDOS - NOMBRES DE LA O EL SERVIDOR UESTO QUE OCUPA:
QUEZADA IARA MONICA FABIOLA DIRECTORA REGIONAL 6

CIUDAD - PROVINCIA DEL SERVICIO INSTITUCIONAL (NOMBRE DE LA UNIDAD A LA QUE PERTENECE LA O EL SERVIDOR
JQUITO - PICHINCHA REGIONAL 6

FECHA SALIDA (dd-mm-as) HORA SALIDA (hh:mm) FECHA LLEGADA (dd-mm-aa) | HORA LLEGADA (hh:mm)

17/10/2016 08H40 21/10/2016 07h05

SERVIDORES QUE INTEGRAN LOS SERVICIOS INSTITUCIONALES:
Arg. Ménica Quezada J.

DESCRIPCION DE LAS ACTIVIDADES A EJECUTARSE: - ASISTENCIA A TALLER DE HABITAT ill, TEMA PATRIMONIO Y AFINES

/ FIRMA DE u%wmn SOLICITANTE
]

TRANSPORTE
SALIDA LLEGAD
TIPO DE TRANSPORTE NOMBRE DE GADA
{Aéreo, terrest re, TRANSPORTE RUTA
maritimo, otros) FECHA HORA FECHA HORA
dd-mmm-aaaa hh:mm dd-mmm-aaaa hh:mm
TAME -QUITO- CUEN
AEREQ " CUENCA-QUITO- CUENCA 17/10/2016 08H40 21/10/2016 07H05 W
INVERSION: FAVOR CARGAR EGRESO A:
PROGRAMA: j l PROYECTO: L ACTIVIDAD - TAREA ﬁ
GASTO CORRIENTE ; X DIRECTOR(a) SU DELEGADO(A) DE PLANIFICACION:
DATOS PARA TRANSFERENCIA
NOMBRE DEL BANCO: TIPO DE CUENTA: ~{ No. DETUENTA:
AUSTRO AHORROS - ]L \, 2000547762

RMA DE LA O EL RESPi]NSABLE DE LA UNIDAD SOLICITANTE J

ARQ. MONICA FAB LA QUEZADA JARA

NOMBRE D::'LA O EL SERVIDOR

NOMBRE DE LA O EL RESPQINSABLE DE LA UNIDAD SOLICITANTE
ARQ. MONICA FABIOLA QUEZADA JARA




A

/ma DE LA AUTORIDAD N 0 SU DELEGADO
v

DIRECTORA Mns

NOTA: Esta solicitud debers ser presentada para su J\utorizaclél:!
con por lo menos 72 horas de anticipacién al cumplimiento de los
servicios institucionales; salvo el caso de que por necesidades
institucionales la Autoridad Nominadora autorice.

® De no existir disponibilidad presup ia, tanto la solicitud
como la autorizacién quedaradn insubsistentes

® El informe de Servicios Institucionales debers presentarse
dentro del término de 4 dias de cumplido el servicio
institucional

Esta prohibido conceder servicios institucionales durante los dias de
descanso obligatorio, con excepcidn de las Maximas Autoridades o
de casos excepcignales debidamente Justificados por la Maxima
Autoridad o su Delegado.

FIRMA DEL rUNCIO

AUTORIZACION DE DESCHENTO:

{r otozs<i 3




' '. \:nst.rrmo Naciongl da
&% . Patrimonio Cultura

* INFORME DE SERVICIOS INSTITUCIONALES

Nro. SOLICITUD DE AUTORIZACIGH PARA CUMPLIMIENTO DE SERVIETOS FECHA DE INFORME {dd-mmm-aaga)

INSTITUCIONALES
24/10/2016

15 DRZ.R-6

R : e o DATOS GENERALES

APELLIDOS - NOMBRES DE (A O EL SERVIDOR PUESTO QUE OCUPA:

ARQ. MONICA QUEZADA JARA DIRECTORA REGIONAL

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

QUITC - PICHINCHA ADMINISTRATIVO

SERVIDORES QUE INTEGRAN EL SERVICIO INSTITUCIONA: Arg. Ménica Quezada Jara. _
R AR . INFORME DE ACTIVIDADES Y PRODUCTOS ALCANZADOS .

Lunes; 17 de octubre de 2016,
aproximadamente, Cumpli con Ia actividad ge acreditaci6n para ef ingreso y asistencia al seminario de HABITAT il Asistencia a la mesa de
Defar atrds 2 nadie. 15h00 a 18h00, Casa de la Cultura

Martes, 18 de octubre de 2016,

Este dia cumplimos las siguientes actividades:
- Asitencia a la mesa Cambio climatico, ciudadas resilientes a desastres ecoldgicos sensibles, 10h00 a 13h00, mesa Vivienda adecuada y
asequible 15h00 a 18h00, Casa de la Cultura.

Miércoles, 19 de octubre de 2016.

-A partir de las 08h30 Reunién con Directora de Talento Humano del Inpc Matriz para tratar temas dei personal.

- Reunidn con Leda. Tania Garcig para tratar sobre las edificaciones de |a Av. Ordédiez Lasso

- Reunién con mMgs. Angelita Suasnavas Directora Finaniciero, para tratar sobre ol presupuesto del CAt

-Asistencia a las mesas de Planificacidn Estratégica y Gestisn Integrada, Implementacién de la Nueva Agenda Urbana ¥ con todos Jos actores
15h00 a 18h00.

dueves, 20 de octubre de 2016,
- Asistencia a fa mesa financiar el desarrollo sostenible 10h00 a 13h09, en fa tarde asistencia a clausura del _Vento.

Viernes, 21 de octubre de 2016,
Sali con destino a Ia ciudad de Cuenca a {as 08h4Q por retraso de los vuelos llegando a las Q9h40 aproximadamente.

PRODUCTOS ALCANZADOS:
- Asistencia al taller HABITAT I1i

- Reunién con Directora de Talento Humano y Directora Financiera

Listado de facturas que justifican fos gastos realizados:

Detalle de gastos realizados

N. Clase de Gasto Muonto N. Dacumento

1 Alimentacién 10.90 0000171

2 Alimentacién 13.96 000152168

3 Alimentacién 13.95 000151960
_ 1




4 Alimentacién 6.99 0041386
5 Alimentacion 12.00 0000241
6 Alimentacién 9.50 000113006
7 Alimentacion 8.00 0003049
8 Alimentacién 4.50 000000170
9 Hospedaje 109.00 0031313
ITINERARIO SALIDA LLEGADA NOTA
Estos datos se refieren al tiempo efectivamente utilizado en el
FECHA cumplimiento del servicio institucional, desde la salida del lugar
dd-mmm-aaa 17/10/2016 21/10/2016 de residencia o trabajo habituales o del cumplimiento del
servicio institucional segln sea el caso, hasta sy llegada de
HORA 08h40 09h30 estos sitios.
hh:mm
TRANSPORTE
TIPO DE SALIDA LLEGADA
TRANSPORTE NOMBRE DE RUTA
(Aéreo, terrestre, | TRANSPORTE FECHA HORA FECHA HORA
maritimo, otros) dd-mmm-aaaa hh:mm dd-mmm-aaaa hh:mm
AEREO TAME [ CUENCA-QuITO 17/10/2016 08h40 | 17/10/2016 09h40
AEREQ TAME | QUITO - CUENCA 21/10/2016 21/10/2016

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

OBSERVACIONES

FIRMA DE Lyj EL sznwopl;a chJ\sJDNAnQ

- T /

{
BRE:\’rq. Ménica Quezada Jara

NOTA

El presente informe debers presentarse dentro del término de 4
dias del cumplimiento de servicios institucionales, caso contrario la
liquidacién se demorars e incluso de no presentarlo tendria que
restituir los valores percibidos. Cuando el cumplimiento de
servicios institucionales sea superior al ndmero de dias
autorizados, se deber3 adjuntar la autorizacién por escrito de la
Méxima Autoridad o su Delegado

v : \

FIRMAS DE APROBACION / \

FIRMA DE LA/O EL RESPONSAB DE LA UNIDAD DEL SERVIDOR

FIRMA DE

O EL JEFE INMEDIATO

g

RESPONSABLE DE LA

CARGO: Directora Regional INPC - R6

NOMBRE:—hrq- Ménica Quezada Jara

CARGO: Directora Regional INPC - R6

o







tame =

Tarjeta de embarque

Copia para el pasajero

I

NOMBRE VIAJERO FRECUENTE SERVICIO ESPECIAL
QUEZADA/MONICA
VUELO DE A FECHA
EQ0172 CUENCA QuUITO 170CT16
PUERTA HORA DE EMBARQUE ASIENTO CLASE
08:10 6C L

NUMERO DE SECUENCIA HORA DE SALIDA BOLETO ELECTRONICO RESERVA
6 08:40 2692133736652 MQNRB
TIER LEVEL

Equipaje facturado Equipaje de mano
Su franguicia de equipaje permitido sera: 23 KG para vuelos nacionales Usted tiene derecho a portar una pieza de equipaje de mano con un
¥ 2 maletas de no mas de 23 KG cada una para vuelos internacionales Peso maximo de 8 KG. tanto en vuelos nacionales como en vuelos
por pasajero. Si dispone de equipaje para registrar, en vuelos nacionales internacionales. El tamario del equipaje debe permitir su ubicacién en fos
_presénh_ese en el aeropuerto minimo 45 minutos antes y para vuelas racks o bajo su asiento,

DOCUMENTOS DE VIAJE

En vuelos nacionales los tinicos documentos validos para viajar son: Cédula de Identidad, Licencia, Pasaporte o Carnet Diplomatico ORIGINAL ¥
VIGENTES, En

vuelos internacionales dependiendo de su destino es indispensable sy Pasaporte y Visa requerida. Recuerde que para viajar a cualquier destino
internacional

INFORMACOES IMPORTANTES

Para vuelos Nacionales Usted debe presentarse en la sala de embarque maxime 40 minutos antes de la hora itinerario. Para vuelos Internacionales
Usted debera presentarse en los counters asignados para Web Check-in con 2 horas de anticipacion a la hora ftinerario de su vuelo, para realizar
revision de documentos de

viaje y requisitos migratorios. No olvide llevar con usted una copia de este documento.

Gracias por volar con nosotros. Le deseamos un buen viaje y le esperamos en un futuro cercano.




tame»

Tarjeta de embarque

Copia para el aeropuerto

NOMBRE VIAJERO FRECUENTE SERVICIO ESPECIAL
QUEZADA/MONICA
VUELO DE A
EQ0172 CUENCA QuUITO
PUERTA HORA DE EMBARQUE ASIENTO
08:10 6C
NUMERO DE SECUENCIA HORA DE SALIDA BOLETO ELECTRONICO
6 08:40 2692133736652

TIER LEVEL

FECHA
170CT16

CLASE
L

RESERVA
MQNRB



FUFLA EQIA IR

NOMBRE VIAJERO FRECUENTE SERVICIO ESPECIAL

QUEZADA/MONICA
VUELO DE A FECHA
'EQO173 Quito CUENCA  210CT16
" PUERTA . HORA DE EMBARQUE ASIENTO . CLASE
'NUMERO DE SECUENCIA HORA DE SALIDA BOLETO ELECTRONICO .~ = RESERVA -
2o T opes 2602133736652 = MQNRB
TIER LEVEL

EQUIPAJE

Equipaje facturado Equipaje de mano

Su franquicia de equipaje permitido sera: 23 KG para vuelos nacionales Usted tiene derecho a portar una pieza de equipaje de mano con un

¥ 2 mafetas de no mas de 23 KG cada una para vuelos internacionales peso maxima de 8 KG. tanto en vueios racionales corna en vuelos

por pasajero. Si dispona de equipaje para registrar, en vuelos nacionales internacionales. E! tamarie del equipaje debe permitir su ubicacion en los
presentese en ef aeropuerto minimo 45 minutos antes y para vuelos racks ¢ bajo su asiento,

internacionales 2 horas antes de fa salida de su vuelo a nuestros
tounters asignados para Web Gheck-in.

DOCUMENTOS DE VIAJE

En vuelos nacionales los anjcos documentos vélidos para vigjar son: Cédula de ldentidad, Licencia, Pasaporte o Carnet Bipiomatico ORIGINAL v
VIGENTES. En

vuelos internacionaies dependiende de su destino es indispensable su Pasaporte vy Visa requerida. Recuerde que para vigjar a cualquier desting
intemagcicnal

deberd presentar en huesiros counlers su boleto confirmado de salida de su paie de destino ya sea via agrea, maritima o terrestre.Usted es
responsable de

tener en regla todos Jos documentos necesarios para su viaje. Para oblener mag infermacién, consulte nuestra pagina web www.tame.com.ec

INFORMACOES IMPORTANTES

Para vuelos Nacionales Usted debe presentarse en la sala de embarque méximo 46 minutos antes de la hora itineraric. Para vuelos internacionales
Usted debera presentarse en los counters asignados para Web Check-in can 2 horas de anticipacién a la hora itinerario de su vuelo, para realizar
revision de documentos de

viaje ¥ requisitos migratorios. No olvide llevar con usted una copia de este documsanto,

Gracias por volar con nosotros. le deseamos un buen viaje y le esperamos en un futuro cercano.




NOMBRE VIAJERO FRECUENTE SERVICIO ESPECIAL

QUEZADA/MONICA
VUELO DE A
_EQO173 Quito - CUENCA

 PUERTA . HORADEEMBARQUE ASIENTO
. D 08:35. 21F

. NUMERG DE SECUENCIA HORA DE SALIDA BOLETO ELECTRONICO_-
2 omes |

| R 2692133736652
TIER .EVEL

ull

FECHA -

210CT16
CLASE i
' RESERVA
- MaNRE-



LOS CHORIS CIA, LTDA.
ﬂ.UC 1?92392895%1

e ool

AMaTHn
etz 2aRsary it Ecuader AUTSAL: 1119536274
Cubka- Ecuintar Fecha de Aut. 26/Septiambral016

ACKLING £.A.
W par. o0

Bidern #2 2159
1771072014 01222251 FH
ClienteMOMICA RUEZADA
CI/RUC:0000102541117 FABS:
Cant. Bescripoioh W.lnib, U.Jotal

1 FOLLE GAUCHE{ChH) § 9.56 § 9.5
1 LAHD DAUEHD(CE) 3 .54 ¢ .54
Subiotaly £ 17.12

EFECTIVE
21.88

EFECTIVD ¢ 40, au~“ B
o/P: $18.20 o

MWW LOSTHORTIS  TOM
B A R R R 9

CH)CAISAPANTA PHLCO DHMAS ROLANDU, RIG 1715602205001, Aut: 13480 0001 A1 4000
Lo QRIGINAL: ADGUIRIENTE -+ COPIA CELESTE: EMISOR
[ EECHA DE CADUCIDAEL: 29/Septiembre/2017



‘ Z"é" "] NURESTAURANT S.A.
a UE " FACTURA
0022001- 000151960

Fecha de Autorizacion: 04/Mayo/2016
R.U.C. 1792358078001 AUTS.R1.1118748196

Documento Categorizado: NO

latin bistro

FORMA DE PAGD

el 11, % [
T. CREDITO

D. ELEC
OTROS

e

"FIRMA AUTORIZADA CLIENTE
Matriz: Mariscal Foch E6-11 y Reina Victoria * Quito - Ecuador
Establecimiento: Mariscal Foch E6-11 y Reina Victoria
* Plaza El Quinde * La Mariscal * (593 2) 290 7164

GALLARDO NUNEZ EDGAR FABIAN . RUC: 1712191566001 . AUT. SRI: 6416,
DEL 142001 AL 152000  ORIGINAL: CLIENTE - VERDE : EMISCR
Fecha de Caducidad: 04/Mayo/2017



NURESTAURANT S.A.

dZLCce M 92001-000152168

R Fecha de Autorizacion: 21/Septiembre/2016
R.U.C. 1792358078001 AUTSRI. 1119492177

Documento Categorizado: NO

FIRMA AUTORIZADA CLIENTE

Matriz: Mariscal Foch E6-11 y Reina Victoria * Quito - Ecuador
Establecimiento: Mariscal Foch E6-11 y Reina Victoria
* Plaza El Quinde * La Mariscal * (593 2) 290 7164

GALLARDO NUREZ EDGAR FABIAN . RUC: 1712191566001 . AUT. SRI.: 6416.
DEL 152001 AL 162000  ORIGINAL: CUE.NTE - VERDE : EMISOR
Fecha de Caducidad: 21/Septiembre/2017

Lom | 3 Lo | . L ]



VALIDO HASTA 01 SEPTIEMBRE DEL 2017

Reina Victoria N24-67 y Joaquin Pinto

GRISALES FIERRO DAIRO JAVIER
R.U.C. 1722834296001

FACTURA o003 -001

0041386

Teléfono: (02) 290 7549  nup-scuaon

DOCUMENTO CATEGORIZADO NO

AUT.SRI.1119383961

IMPRESO 07 SEFTIEMBRE DEL 2016 DEL 41.001 AL 46, 000

ORIGINAL CLIENTE COPIA EMISOR

3112

FORMA DE PAGO:
EFECTIVO [ pINERO ELECTRONICO [ cHEque OJ mamiera [

%ma;m MOLIMA  RUCO300648243001 MOLINA AVILA ALFREDO EZEQUIEL AUT

“FIRMA AUTORIZADA FIRMA CLIENTE

GOURMETSANTAFE CIA. LTDA.
RUC 1792359228001
GRUPO BARLOVENTO

" SunSabadorE-183ylaPradere Quio- Euador
FACTURAS 001-004
Aut SRL 1119602851
Documento Categorizado:NO

lf) - s
( %
“\ );{ Love

LTA Mae

.

4 243

Clenis:  WONICA QUEZADA

RUC: 0102541117 Fechs: 18102016

Dismcchion:

Telsfuho!

Vendedor CAJA

Cant, Descripoién P.Unit.  FOTAL

1 WENU COMPLETO WER 208y

y
Efoctive 1200  SUMAN: 10.530
0. Eleckénico DESCT: 000
Tatjols Crad/Dab VA 4% 1.470
TOTAL: 12.000

S S ——
FIRMA AUTORIZADA  ORIGINAL: (LIENTE - COPIA: EMISOR RECIBI CONFORME

S, VALAREZD LOPEZVLLIAM ALEJANDRO RUC.. AT15123962001 AUT: 9526
T%EFWQS;R;?‘S'O&,:JN?SSZQD IMPRESC: 121002016 VENCE: 121042017 DEL: 1000001 PL Q005800
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MESON SAN GABRIFL RUC: 1709226052001
RESTAURANTE FACTURA s o100
GUERRA FRAGA LUIS EDUARDO N® 00030 49
Direccion: La Mearscal* Ulpano Pz N24-89 y Cordero '
Telf: 0992 655 637 /0984 903 320,102 2520 149 FECM&%@%J&?@%%W
Quito - Ecuador \—_Documento Categorizado: NO

Fecha:. 2.~ Octiolbre - 2ol b
Cliente:....h_f\)\r\': o Q.Qié"c.‘—cn e
RUC/CC: @UQZSA NN >
Direccion:... (xn@n o>

. =
r CANT. DESCRIPCION V.UNITARIO | V. TOTAL
(:grbm\@ Dimenics 1-0)
18
...... wf B
==
-8
&
=
2
o
Pt &
FORMA DE PAGO SUBTOTAL | +.O}
Efectivo v 10% Servicio
Dinaro Electrénico -
Tarjeta de Crédite/Débito |\|"'A...l'.k',‘:.% Oeqq
Otros ecibi Conf :
i J TOTA 4
(— OTALS | &. (0

KONTAKTOS Telf. 2540-993  Baty Patricfa Granizo Conde /RUC: 1801515823001 Aut. SRI 3080
VALIDO PARA SU EMISION OSOCTUBRE/2017 del 000003001 al 000003200

BOTEL .. FACTURA
iy “ensen NNL0031313
Akm:[?gf’ pove ;’;‘g"ﬁ';"ﬁ]ﬁf“"d" AUT. SR.I. 1119342035
N A befidingin Fecha de Autorizacién: 24 AGOSTO 2018
Carién 475 y Reina Victoria % -
Telf.: 2222-192 « 2222-522 « 2543 276 FECHA: & [~ 10 ~ 18/
CLIENTE: GuLrepne 7 /g

MISOR

ADA: E

ORIGINAL BLANCO: CLIENTE « COPIA ROS

romu [ (S|

AR
L / F I.OR[ZEAJPL& PLUBIO FABRICIO * RUC 1708163908001 * AUT 3629

IMPRESO DEL: 0030601 AL (034600 « FECHA DE CADUCIDAD: 24 AGOSTO 2mr






FACTURA

, Los Cebiches 001 - 000
d l W g h ]
€ia Rlﬁmi nanul No. 000113006
AUt SRI No
1910201601200617918913250010001 130067
GEREST CIA LTDA
JOSE BOSMEDIANO E13-20 Y SERGIO JATIVA

Telf.: 2266418 - 2466310 - QUITO - ECUADOR FECHA: 19 10 2016
CONTRIBUYENTE ESPECIAL SEGUN DiA MES ANO

-RESOLUGION No. 826

CLIENTE: MONICA QUEZADA E-MAIL: mquezada.1970@hotmail.com
DIRECCION: AV: 12 DE ABRIL

TELEFONO: 4116324 RUC/CE: 0102541117
CLAVEDEACCESO: 000
FORMA PAGO- EFECTIVO ‘19102016[}11?9189132500120940020&0113006191349141i

1 CMB FUTB CAMARON s, $8,33
I Subtotal $8,33
LV.A. 0%
DESCUENTO $0,00
LV.A 51,17

TOTAL $9,50




