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COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO

Institucion: 520 | MINISTERIO DE TRANSPDRTE Y OBRAS PUBLICAS | Reporte ] rptComprobanteGastos.rdlc l
U. Ejecutora: 9900 | MINISTERIO DE TRANSPORTE Y OBRAS PUBLICAS - PLANTA Fecha Elaboracion No. CUR  No. Original
- CENTRAL
Unid. Desc: 0000 027 010 2021 3262 3255
Tipo Documento Respaldo Clase Documento No. No. Expediente
COMPROBANTES ADMINISTRATIVOS DE GASTOS LIQUIDACION OE GASTOS 002-CBJT-CD-DNEOP-2021, 1596
RPA RTO DEV
iase d
Eitiad DEVENGADO Clase de OTROS GASTOS
Cuenta
Banco: Monetaria:
Comprobante GASTOS Numero Operacién 0
Beneficiario: 1723007322 |VELASQUEZ GARRIDO LENIN MAURICIO
AFECTACION PRESUPUESTARIA
‘PG SP ACT ITEM UBG FTE ORG N.Prest DESCRIPCION MONTO
01 00 000 001 530303 1701 002 0000 0000 Viaticos y Subsistencias en el Interior 160.00
TOTAL PRESUPUESTARIO 160.00
VA 0.00
SUB - TOTAL 160.00
RETENCIDNES iVA 0.00
TOTAL DEDUCCIONES PRESUPUESTARIO 0.00
TOTAL A PAGAR 160.00
SON: CIENTD SESENTA DOLARES
DESCRIPCION: VELASQUEZ GARRIDO LENIN MAURICIO, PAGO COMISION DE SERVICIOS, DEL 11 AL 13 DE OCTUBRE DE 2621, QUITO-TENA-

QUITO, A FiN DE REALIZAR VISITA DE CAMPO E INSPECCION VISUAL OE LOS SISTEMAS DEL HOSPITAL JOSE MARIA VELASCO
IBARRA, AUTORIZADO MEDIANTE INFORME Nro.002-CBJT-CD-DNEOP-2021.
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COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO

institucion: 520 | MINISTERIO DE TRANSPORTE Y OBRAS PUBLICAS , Reporte rptComprobanteGastos.rdlc I
U. Ejecutara: 9999} MINISTERIC DE TRANSPORTE Y OBRAS PUBLICAS - PLANTA Fecha Elaboracidn No. CUR  Neo. Original
CENTRAL
2 3255
Unid. Desc: 0000 026 010 2021 3255
Tipo Documento Respaldo Clase Documento No. No. Expediente
COMPROBANTES ADMINISTRATIVOS DE GASTOS LIQUIDACION DE GASTOS 002-CBJT-CD-DNEQP-2021. 1586
RPA RTO DEV
Clase d
gf;z e COMPROMETIDO Gastor OTROS GASTOS T T |
Cuenta
Banco: Monetatia:
Comprobante GASTOS Numero Operacitn 0
Beneficiario: 1723007322 | VELASQUEZ GARRIDO LENIN MAURICIO
AFECTACION PRESUPUESTARIA
PG SP PY ACT ITEM UBG FTE ORG N.Prest DESCRIPCIDN MONTO
01 00 000 001 530303 1701 (002 Q000 0000 Viaticos y Subsistencias en el Interior 160.00
TOTAL PRESUPUESTARIO 160.00
iVA 0.00
SUB - TOTAL 160.00
RETENCIONES IVA 0.00
TOTAL DEDUCCIONES PRESUPUESTARIO 0.00
TOTAL A PAGAR 160.00
SON: CIENTO SESENTA DOLARES
DESCRIPCION: VELASQUEZ GARRIDO LENIN MAURICIO, PAGO CDMISION DE SERVICIOS, DEL 11 AL 13 DE OCTUBRE DE 2021, QUITO-TENA-

IBARRA, AUTORIZADO MEDIANTE INFORME Nro.0G2-CBJT-CD-DNEOP-2021.

QUITO, A FIN DE REALIZAR VISITA DE CAMPO E INSPECCION VISUAL DE LOS SISTEMAS DEL HOSPITAL JOSE MARIA VELASCO

DATOS APROBACION
ESTADO REGISTRADO: AF/'HOBADO: ]
APROBADO
FECHA:
26/10/2021 -
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RUC: 1501021735001

Esteyez Apdrads Jorge | rwzd |

L4 FOGATA DF LUCH v FACTORA Y- Q&m
DIRECCION: SETaFN \ SERIE 01 -001 | L. ~0D003004
=z Cireocitn: Bacza Colonial Balallon Chimborazo 16y Jumandi
CEL:0992598765 '-%‘? F‘?Pg‘ O({J 0 1 9 3 4 4 G OULOS -ECUADORY Tel: 5220471 » Lok 00912980 -0eanszi | AUT. SRI. 1128735085
TENA - NAPO ?/C"“/ ' AUTOR. SRI. 1128798081 g E-mai: restabraniga@hoimal com DOCUMENTO CATEGORIZADC: NO
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G ] bl s A
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RUC: (2B 60 322 G. REMISION: E CADUCA: 08 DE SEPTIEMBRE DEL 2022 Original: Ciiente - Cop:a Emisor
FECHA DE CADUCIDAD: 22 / 09 / 2022 [RIGINAL: Adquiriente - COPIA: Emlsur 32 DETA L LE : _ _V. UNIT. TOTAL
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TELF.: 2 886476 AUTORIZ. 3849 FECHA IMP . 2021 -09 - 22 M. 18976 AL 19975 .
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vill 3‘ marin Carrillo Gustave Pagl| 208014 034

MATRIZ: AV. 15 DE NOVIEMBRE SN Y EDWIN ENRIQUEZ AUTQRIZACION S.R.J.
TENA - NAPO 11 18616920
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HTTESes Hidalga Karina Nalaly TRUC: 1600495681001
CAPOA UCHAWI | ~FACTURA

ACTURRA

DIRECCION: AV, CIRCUNVALACION S/N
ARGHIDONA - NAPO - ECUADDR

00 00007148

|| CONTRIBUYENTE REGIMEN MICROEMPRESAS

" | AUTGRIZ. 5RI. 1127658352

DOCUMENTO CATEGORIZADO : NO

SENOR: o iu. \Jplonmgue 2
DIRECCIGN (s ke {
FecHA: 4 2 ] rof2ald __TECEF.
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GAVILANEZ MORETA NORMA ELISA "LlORERiA PAPELERIA E IMPRENTA ROBALINO
RUC: 1600251537001 - AUTORI2. 3849 FECHA IMP. 2021 -01 -12 NUM. 111 AL 160
C‘y%- Restarant NMLW“.{.}[.,J U U \j U \j U
Direccitn: Bagza Coponial Batation Chimborazo 16 y Jumardi
(QUNCS -ECGADOR ThH: 06220471 » Ci: Conmronges -toorzeze | AUT. SRI. 1128735085 |
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JIMENEZ LARA WILFRIO0 ROBEATO * RUC: 1203471229001 AUT. SRI. 7933 * IMPRENTA ALEGRAFIC * Tell: 2888 401
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