Factura Pequeno Contribuyente

.

ZOILA LUZ , ESCALANTE AGREDA DE AREVALO f NUMERO DE AUTORIZACION:
Nit Emisor: 22911340 DO2EC678-53C6-45DD-BEED-CC59A272497D
ZOILA LUZ ESCALANTE AGREDA Serie; DOZEC678 Nimero de DTE: 1506166237
CALLE ASFALTO 00-28 ALDEA DON GREGORIO, SANTA CRUZ Numero Acceso:

NARANJO, SANTA ROSA

NIT Receptor: 112246451 ,f Fecha y hora de emision: 31-jul-2025 21:06:38
Nombre Receptor: DIRECCION DE COORDINACION REGIONAL Y Fecha y hora de certificacion: 14-jul-2025 21:06:39
EXTENSION RURAL -DICORER- /

Direccién comprador: 1 AVENIDA, 8-00, ZONA 9, GUATEMALA, Moneda: GTQ
GUATEMALA

#No B/S  Cantidad Descripcion P. Unitario con Descuentos (Q) Otros Total (Q) Impuestos
VA (Q) Descuentos(Q)

1 Servicio 1, PAGO DE HONORARIOS 10,000.00 0.00 0.00 10,000.00
POR SERVICIOS
PROFESIONALES
PRESTADOS A LA
DIRECCION DE
COORDINACION ,
REGIONAL Y EXTENSION

v RURAL -DICORER-, DEL
MINISTERIO DE
AGRICULT]

GANADERIA Y
ALIMENTACION
DURANTE EL PERIODO
. CORRESPONDIENTE DEL
01 DE JULIO DE 2025 AL
¥ 31 DE JULIO DE 2025,
/SEGUN CONTRATO
/ ADMINISTRATIVO
NUMERO 2025-210-7-1-77,
ACUERDO MINISTERIAL
. DE APROBACION
/ NUMERO RH-029-210-199-

2025. /
TOTALES: 0.00 0.00 10,000.00

CANCELADO /

* No genera derecho a crédito fiscal

Datos del certificador

Superintendencia de Administracion Tributaria NIT: 16693949
Razon: que se registra para hacer constar que la factura que precede, serie DO2ECG78,Vm'|mer0
de DTE 1506166237/de fecha 31 de julio de 2025;‘emitida por Zoila Luz Escalante Agreda de
Arévalo,jampara el pago por servicios profesionales;f‘t:orrespondienie al mes de julio de 20257
segun Contrato Administrativo nimero 2025-210-7-1-77"y Acuerdo Ministerial de Aprobacion
namero RH-029-210-199-2025 “Conste. Santa Rosa, 31 de julio de 2025. ~

f. ‘ / ( f
Zoila Lu late Agréda de Arévalo Ing. Agr. Qudfy Leonel Lipez Giez
DPI 1646(68047 0612 v Yo Oyertemestal
MAGA Santa Rpsa

“"Contribuyendo por el pais que todos queremos”



NIT que Realizo la Consulta: 22911340

C-;;f'/_“m ldentiﬁcadoriﬁr)lc::;rr:ggt; (()i.e] Verificador Vet de Gelietasiis
P —— 17525501364"32 Jul 14, 2025, 9:28 PM
Detalle de Documentos

Tipo Documento: FEL

Fecha Emision: 31/07/2025 21:06:38

Emisor: 22911340

Agente de Retencion: No es agente de retencion.

Establecimiento: ZOILA LUZ ESCALANTE AGREDA

Receptor: 112246451-DIRECCION DE COORDINACION REGIONAL Y EXTENSION RURAL -

DICORER-
@ [Monto Total: GTQ GTQ 10000.000000

No. de Acceso: 0

Autorizacion: D02EC678-59C6-45DD-BEED-CC59A272497D

Serie: DO2EC678 v

Numero del DTE: 1506166237

Acuse de recibido: FCID202520250714T21:06:3906:00D02EC67859C645DDBEEDCC59A272497D

Fecha de la consulta: 14/07/2025 21:28:54

Estado: Activo

Asociado a una garantia

mobiliaria: .
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SITUACION DEL CONTRIBUYENTE:

NO PRESENTA INCUMPLIMIENTOS ’
Al 14/07/2025 09:29:01 PM

CONTRIBUYENTE Y/O EMISOR

NIT 22911340 /
NOMBRE ZOILA LUZ, ESCALANTE AGREDA DE AREVALO  *
RESUMEN
TIPO DE INCUMPLIMIENTO
{FELICITACIONES!

NO PRESENTA INCUMPLIMIENTOS TRIBUTARIOS

El no presentar incumplimientos, no garantiza que el contribuyente pueda obtener la "Solvencia Fiscal”, ya que el proceso de emision
de la 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 aun no tienes tu
contrasefia, ingresa a https://portal.sat.gob.gt/portal/
selecciona Agencia Virtual en la opcion  "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

Corrtrilaryrarrvedc jorire er ) foe N CHiier Pl crise




INFORME MENSUAL DE ACTIVIDADES REALIZADAS

No Contrato Admlmstratlvo

No De Acuerdo Ministerial de Aprobacmn de

Contrato
Tlpo de Servmos

' Plazo de contratacion:

Del: 01/07/2025

Periodo de este informe:

Del: 01/07/2025

Nombres y apellldos de !a persona c:orntrat'rsta

B 20252107177/ ]
RH-029-210-199-2025 ¢

_ o Pro“e;sk@'ﬁlei 7 o |

Zoﬂa Luz Esca}ante Agreda de Arévalo 7

AI 31!1 212025 /

" Al 31/07/2025

‘Monto a pagar: Diez mil quetzales exactos o

_Prestados en:

Q. 10,000.00 ¥

‘Extension_Rural Santa Rosa *

Sefora Ministra de Agricultura, Ganaderia y Alimentacién:
A continuacion, se detallan las actividades y avances gestionados durante el periodo de la

contratacion:

. Descrspcron de actividades Informe de actividades { Avance
‘ segun TDR realizadas  Cuantitativo | Cualitativo
! Apoye en capacitar a g
) | familias de grupo CADER |
v/ 1) Brindar apoyo profesional en ' L& Lagur?a 3 &i @l ;
capacitaciones y asistencia i municipio de Santa Cruz .
~técnica a las familias de los | melorariznts del
- Centros de Aprendizaje para el Ehogarcon slaboraclifde
a(?:arrolio dRura! r;i?oDraEri'-;enE;] ponederos para gallinas 100% Finalizado
as e i e : -
. S | utilizando material |
remozamiento, oseparacion 49 | rciiie, con el abjele
i g de confinar a las aves
- animales y administracion del adecuadamente
 hogar rural, ademas brindar ——— ’ o !
recomendaciones en temas de produccion adecuada. 5
manejo de agua, saneamiento | —— e - ———
.; del rjnecho yg d!SpOSICIOI’I de Apoye en capamtarsobre 100% Finalizado .
\ desechos del hogar rural. elaboraciéon de recipiente |
para almacenar la basura | |
en grupo CADER Joyas | |
; de Brito. ) ) ]
4 Apoyé en capacitar sobre }
{ . produccion de pollos, con
ﬁzss':;”rda"p‘jggg:ogmfe:l‘;:a' <o elobjetivo de incentivar el 100% Finalizado |
capacitacion, elaboracion y eGTuprggdgwAeDné% Juvei?l é
“ejecucion de asistencia técnica, ; Doanre i :
promocion y participacion de %ch)’wé“g_éhnl “eapactar | = ]
mujeres, jovenes y ninos en la Sfb[}; emprendugmento |
organizacion y desarrollo de las oy Grupo CADER
c‘(:/r;‘#mdades rurales en las que il - i
el elaboracion de  jabon 100% Finalizado |
L ) ) | artesanal. - |

v



3) Brindar apoyo profesional en la
promocién de la nutricion del
hogar rural realizando practicas

Apoyé en capacitar a
familias de Grupos de
CADER EI Encinon, en
preparacion de alimentos
con hortalizas y

de produccién y consumo de | legumbres nativas. 100% Finalizado
alimentos que incluyan hortalizas,
plantas nativas, medicinales,
raices, tubérculos, frutales, | Apoyé en elaboracién de
proteina animal; promoviendo un | tortitas nutritivas a base
adecuado almacenamiento Yy | de protemas y tubérculos
conservacién de alimentos a |y carne blanca en Grupo = _
través de la agroindustria| CADER ElI Matocho, 1R Finglizado
artesanal. como un menu
nutricional para el hogar
) rural.
Apoyé en capacitar
sobre la venta de
hortalizas cultivadas en 100% Finalizado
huertos y pollo de
engorde en  Grupo
4) Brindar apoyo profesional en la | CADER Aldea El
asistencia para promover, | Bosque,
implementar y comercializar los | Sector Calvario, Santa
emprendimientos agropecuarios | Cruz Naranjo ‘
de las familias rurales de los | Apoye en capacitar
Centros de Aprendizajes para el 232;9 dlz g;‘:%“cgg;‘a d:l
Desarrolix Rural LADER- sustento del  hogar 100% Finalizado
familiar y con el objetivo
de comercializar
obteniendo ganancias en
Grupo CADER El
Bosque El Centro.
5) Brindar apoyo profesional para | Apoyé capacitar en
la conformacién de las redes de | Cooperativa Aldea EI
jovenes y  organizaciones | Bosque, en elaboracion de
formales de j6venes con enfoque | Jabon artesanal a base de o
de Empresas Asociativa Rurales, | café, en concepto de 100% Finalizado

pequerios
emprendimientos, con

objetivo de comercializar

locaimente y exportar,
aprovechando la
produccion de café.




[ ,

/ !6) Brindar apoyo profes;onal en| Apoyé en capacitar sobre |
'las actividades que sean | elaboracion Menu | J
gnecesarias para llevar acabo la Nutricional a madres de | Finalizado
coordinacién permanente entre| nifos en Casita Ludica, | 100
|Agencia Municipal de Extension - en coordinacion con la °
' AMER-y la Oficina Municipal de la| Oficina Municipal de la |
Mujer -OMM- operante en el| Mujer. |
municipio en beneficio de la mujer |
frural. B | I

J | 7) Otras actividades relacionadas i Apoye en validacion de I
‘con el servicio contratado o que [e1 Menu Escolar, en i
‘sean asignadas por la autoridad | diferentes escuelas del| 100% Finalizado | ¥
superior. | municipio. i

El presente informe describe lo actuado por el suscrito (a) en cumplimiento a las actividades
desarrolladas durante el periodo de la contratacion, y acorde a los terminos de referencia de la
misma.

Atentamente,

o
\

M __

Zoila Luz Escalante Agreda de Arévalo
DPI: 1646 68047 0612 v/
Celular: 3793 867

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.

Ing. Agr. ®edro Beonel Lipez Bire:
Jefe Departamental
MAGA Santa Rpsa
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COLEGIO PROFESIONAL DE HUMANIDADES DE GUATEMALA

CERTIFICACION DE TIMBRE PROFESIONAL

LA INFRASCRITA GERENTE DEL COLEGIO PROFESIONAL DE
HUMANIDADES DE GUATEMALA:

CERTIFICA:
A solicitud presentada por: ESCALANTE AGREDA ZOILA LUZ, VColegiado
24954, con el grado de LICENCIATURA EN TRABAJO SOCIAL, sobre
el uso de timbre profesional. Al respecto se CERTIFICA que el Colegio Profesional De
Humanidades de Guatemala. NO UTILIZA TIMBRE PROFESIONAL. v

Para los usos legales que al interesado convengan, se extiende, sella y firma la
presente certificacion, en la ciudad de Guatemala, el dia 03 de enero de dos mil

veinticinco.

COLEGIO PROFESIONAL DE HUMANIDADES DE GUATEMALA
0 calle 15.46 Z. 15, 1er. Nivel/ Tels. 2369-7724, 2369-3670, 2369-3716
Correo: solicitudcertificacion@colegiodehumanidades.gat




