Factura Pequeio Contribuyente

CARLOS ARMANDQO, LOPEZ MOLINA
Nit Emisor: 100198899
CARLOS LOPEZ

BOULEVARD RESIDENCIAL LAS FUENTES 1, zona 16, Guatemala,

GUATEMALA
NIT Receptor: 114249199

Nombre Receptor: VICEMINISTERIO DE SANIDAD AGROPECUARIA'Y

REGULACIONES Y/O VISAR
13

Direccion comprador: 7MA AVE. 12-90 EDIFICIO MONJA BLANCA ZONA

NUMERO DE AUTORIZACION:

6027547 A-89BE-4DCF-912B-D580ABF8CAS0
Serie: 6027547A Numero de DTE: 2310950351
Numero Acceso:

Fecha y hora de emision: 31-may-2024 08:28:34
Fecha y hara de certificacion: 02-may-2024 08:28:34

#No B/S  Cantidad Descripcion

| Servicio 1 Pago de honorarios por

servicios técnicos prestados al

Viceministerio de Sanidad
Agropecuaria y Regulaciones
y/o VISAR del Ministerio de
Agricultura, Ganaderia y
Alimentacion durante el
periodo correspondiente del
01 de mayo de 2024 al 31 de
mayo de 2024, segin
Contrato Administrativo
numero 2024- 209-4-1-3,
Acuerdo Ministerial de
Aprobacion numero RH-029-
209-22-2024

Precio/Valor
unitario (Q)

6.000.00

TOTALES:

* No genera derecho a crédito fiscal CA N C E LA D 0

Descuentos (Q)

0.00

0.00

Otros Total (Q) Impuestos
Descuentos(Q)
0.00 6,000.00
0.00 6.,000.00

Datos del certificador

Superintendencia de Administracion Tributaria NIT: 16693949

Razon: que se registra para hacer constar que la factura que precede, Serie 6027547A, nimero de
DTE 2310950351 de fecha 31 de mayo del 2024; emitida por Carlos Armando Lépez Molina,
ampara el pago por servicios técnicos; correspondiente al mes de mayo del afio 2024, segiin Contrato
Administrativo nimero 2024-209-4-1-3 y Acuerdo Ministerial de Aprobacion nimero RH-029-209-

22-2024. Conste. Guatemala, 31 de mayo del 2024.

Carlos Armando Lopez Molina
DPI: 3631 85615 0101
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Identificador Documento del Verificador
Integrado No:
1714661276670

Fecha de Generacian:
May 2, 2024, 8:47 AM

Detalle de Documentos

Tipo Documento: FEL
Fecha Emisidn: 31/05/2024 08:28:34
Emisor: 100198899

Agente de Retencién:

No es agente de retencion.

Establecimiento:

CARLOS LOPEZ

Receptor: 114249199-VICEMINISTERIO DE SANIDAD AGROPECUARIA'Y REGULACIONES Y/
O VISAR

Monto Total: GTQ GTQ 6000.000000

No. de Acceso: 0

Autorizacion: 6027547A-89BE-4DCF-912B-D580ABF8CA90

Serie: 6027547A

Numero del DTE: 2310950351

Acuse de recibido:

FCID202420240502T08:28:3406:008027547A89BE4DCF912BD580ABF8CAQ0

Fecha de la consulta:

02/05/2024 08:47:32

Estado:

Activo
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SITUACION DEL CONTRIBUYENTE:

NO PRESENTA INCUMPLIMIENTOS

Al 02/05/2024 08:48:08

CONTRIBUYENTE Y/O EMISOR

NIT 100198899
NOMBRE CARLOS ARMANDO, LOPEZ MOLINA
RESUMEN
TIPO DE INCUMPLIMIENTO
iFELICITACIONES!

NO PRESENTA INCUMPLIMIENTOS TRIBUTARIOS

El no presentar incumplimientos, no garantiza que el contribuyente pueda obtener la "Scolvencia Fiscal”, ya que el proceso de emision

de |

a misma, considera otras obligaciones no incluidas en el Verificador Integrado.

Para actualizar tus Datos de RTU, asi como verificar el detalle
de las declaraciones presentadas puedes hacerlo en Agencia
Virtual ingresando Usuario y Contrasefia, si ain no tienes tu
contrasena, ingresa a https://portal.sat.gob.gt/portal/
selecciona Agencia Virtual en la opcién "Solicitar Usuario”,
luego preséntate a una Agencia u Oficina Tributaria o llama al
Contac Center de la SAT, teléfono 1550.

Verifique la validez de la presente consulta

oy CrTErergrarir e focor el IS8 CFLies For el s CFLiearerrriea s




INFORME MENSUAL DE ACTIVIDADES REALIZADAS

No. Contrato Administrativo

2024-209-4-1-3

No. de Acuerdo Ministerial de Aprobacion de

Contrato:

RH-029-209-22-2024

Tipo de Servicios:

Técnicos

Nombres y apellidos de la persona contratista:

Carlos Armando Lépez Molina

Plazo de contratacion

Del: 01/04/2024

Al: 30/06/2024

Periodo de este
informe

Del: 01/05/2024

Al: 31/05/2024

Monto a pagar:

Q 6,000

Prestados en:

Direccion de Sanidad Animal del
Viceministerio de Sanidad
Agropecuaria y Regulaciones

Sefior Ministro de Agricultura, Ganaderia y Alimentacién:
A continuacién, se detallan las actividades y avances gestionados durante el periodo de la

contratacion:

Descripcion de actividades

Informe de actividades realizadas

Avance

segun TDR Cuantitativo | Cualitativo
Apoyé en la digitacion e ingreso
de datos a la base de datos de la
Unidad de Andlisis y
Epidemiologia, de unidades de
produccion avicola a nivel |
nacional: ubicacién :
1. Apoyar en el ingreso de departamental, coordenadas de 1
datos de las unidades catastro, nombre de propietario
de produccién avicola a y numero de aves que |
nivel nacional. permanecen en las unidades. 100% ] Finalizado
Apoyé en la recepcidon de
formularios de solicitud, para
registro y apertura de unidades
de produccion avicola. Con el fin
de elaborar estadisticas de las
mismas.
= Apoya’r / =B !Ievar Apoyé en el ingreso a la base de
estadisticas y registros datos de boletas de vigilancia
de las unidades de epidemiolégica de unidades de
produccidn avicola. produccién avicola. 100% Finalizado
Apoyé en la recepcién de
muestras serologicas y
3. Apoyar en la recepcién, virglc‘)gicas proveni_entes de
s s unidades de produccién avicola.
preparacién y envio de Apoyé en la preparaciéon de
muestras  seroldgicas muestras seroldgicas y|100 % Finalizado
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para el respectivo

diagnostico avicola.

virologicas
laboratorio

correspondiente analisis.

para enviarlas al

para su

4. Apoyar en la
generacion de
informacion para

Apoyé en el ingreso a la base de
datos de informacidn generada
en boletas de muestreo, boletas
de bioseguridad,
vacunaciones y resultados de

boletas de

actualizar el registro de analisis de laboratorio, para la
granjas avicolas. actualizacion del registro de
granjas avicolas. 100 % Finalizado
5. - . Otras aclividades e ?T?:gretaggn,dlgltar e 100 % Finalizado
le sean asignadas por la Apoyé en el archivo de
autoridad superior. documentos del area
administrativa. 100 % Finalizado

El presente informe describe lo actuado por la suscrita en cumplimiento a las actividades
desarrolladas durante el periodo de la contratacion, y acorde a los términos de referencia de la

misma.

Atentamente,

|
(f) e

Carlos Armando\tf:ﬁez olina
DPI: 3631 85615 0101
Celular: 57352794

Se hace constar que las actividades descritas en este informe responden a lo estipulado en el
contrato administrativo y sus respectivos términos de referencia, y se encuentran recibidos de
conformidad, por lo que autorizo a quién corresponda, para que procedan al tramite de pago de los

honorarios correspondientes.

(f)

Verificacion de los Servicios Contratados

P

Firma y sello del Responsable de la

M.V. Maria Eugenia Paz Diaz
Jefa del Departamento de Registro
de Insumos para uso en Animales
Direccién de Sanidad Animal
VISAR-MAGA
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