Para uso exclusivo de PNUD

Solicitud de Pago
No. 002-2018 Voucher: ___ . [PN]

UID

Receipt
Alservicio
de las personas
¥ las naciones
A: PNUD Quito Elaborado por: Pedro José Aguilar Flores
Cargo: Asesor Juridico
Attn: Representante Residente UNDP | Aprobado por: Arg. José Rodrigo Ordéiiez Villacreses
Cargo: Director Ejecutivo
Fecha: | 22/01/2018 Firma: M -
1 71

No. y Nombre o o . M
ProyectolAgencia 00034363 — Transporte Publico en el Distrito Metropolitano de Quito - IMPU
Valor total Factura $99,17
Concepto del Pago Servicios de impresiones de planos
Nombre beneficiario ) . .
(Razén Social) Mariana Elizabeth Pérez Casanova VendorNo. | 10194
No, CI/RUC/PAS 1711699999001 Email: copicolonial@yahoo.com
Tipo y Contrato No. PO No. [
Factura Nro. 001-001-00 0021189

Se debe verificar que la informacion del vendor este actualizada y aprobada.

La forma de pago avtorizada es transferencia bancaria (beneficiario debe coincidir con el nombre/razon social

FORMA DE PAGO de la cuenta bancaria)

Cheque D ( excepcionalmente; se debe adjuntar una justificacion valida)
Transferencia al exterior  [] (adjuntar formulario con datos)

Cuentas Atlas (COA) ( si existe PO por este pago, no llenar este campo)

Account | OpU Fund | Depart. BU Project Activity | Imp.Agent | Donor Category | Amount
74,210 ECU 30071 50001 ECU 00034363 14 001250 01459 NIM $99,27

AGENCIAS (Adjuntar autorizacion financiera)
ULO No. Agency Ref. No. Account Code Amount Notificar a

CERTIFICACION: El funcionaria que suscribe {arriba), debidamente autorizado, certifica que el pago solicitado no ha sido efectuado previamente y
que el mismo se realiza

* 3a) de acuerdo conla ltima revisién aprobada del presupuesto del proyecto y las actividades definidas en el Plan Anwval de Trabajo (AWP)

* b) para hacer pagos de bienes o servicios que han sido proporcionados a plena satisfaccidn (adjuntar acta entrega-recepcion) o serdn
proporcionados segin los términos y condiciones del respectivo contrato; y,

* c)de acuerdo a documentacidn original de respaldo adjunta (avtorizacién de agencia cuando aplique), cuya copia estar disponible en los archivos
de la Contraparte para ser inspeccionados en caso de requeriria.




DOCUMENTO CATEGORIZADO: NO

CopiColonial

[ FACTURA

Tecnologia y calidad a su servicio
R.U.C. 1711698993001

Ing. Pérez Casanova Mariana Flizabeth

San Blas, Chile 1007 y Guayaquil - Ed. Guerrero Mora

[nowm-ou 0021189

(AUT. SRI: 1120658335

Teles.: 2288-355 { 2952-738 » E-mail: copicolonial@yahoo.com
Quito - Ecuador QBLIGADO A LLEVAR CONTAEILIDAD
-

FECHA DE AUT.: 02/IMAYO/2017
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(Forma de pago: Eectvo ] Tarete de it/ ébita ] Disero Eectrniso[J0tros [ [ su-TovaL $ :
Plotier, a liacldn raduccldn do plapos, copias b/n y color Ad y A3 OESCUENTO 1F
lofeg] T -ﬁtppmdnm, esplralos, smplasticados
g LVA.0%$ d
RUC 7 G900 3 VA....%$ :
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LE0H PINTO HECTOR PATRICIO/RUC. 5707040869001, AUT. 5RY.: 1541, IMP. GRAFICENTRO, Telf: 2284.719
Cul.: 0985 049-673 » kmpreso ded 021102 81 621300, VALIDO HASTA 02 MAYO 2018
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