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16 de mayo de 2019
Circular R-6-2019

A LA COMUNIDAD UNIVERSITARIA

Estimados (as) sefiores (as):

En relacion con las solicitudes de exoneraciéon del impuesto de turismo , ante el
Instituto Costarricense de Turismo, para boletos aéreos adquiridos por la
institucion para academicos visitantes, se deben presentar los siguientes
documentos:

Copia de la factura

Copia del itinerario

Copia del pasaporte

Copia orden de servicio (boleta verde)

Carta de solicitud que indique el nombre de la actividad, fechas de la
actividad, nombre del visitante, No. de pasaporte, No. de orden de servicio
y No. de factura.

Para la elaboracién de la orden de servicio se adjunta la plantilla con la
informacién que debe contener.

Una vez que el tramite de la exoneracion este listo, sera entregada directamente
por la Rectoria.

Atentamente,

ECM
C. Archivo

Adjunto: plantilla orden de servicio
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ORDEN DE SERVICIO

No - 22741

rowe o R@ZGN social de la agencia de viajes

| FECHA:

FECHA

CEDULA. i DEPARTAMENTO O FACULTAD SOLICITANTE: ~
Cédula juridica agencia _ Unidad, Escuela, Facultad

¢xx3?323<xx

CODIGO Y DESCRIPCION: DEL SERVICIO:

Cancelacién del tiquete aéreo en la ruta Pais de origen/Escala’Costa Rica/Pats de Origen, pam el
sefior(a) Xo00000O0XX, paeapoﬂe XXX, nacionalidad XOOOOXX

>
A

'Factura #
Actividad: Nombre de la actividad -

Fechas det itinerario de viaje: Del XX de XXXX al XX de XXXXX de ZQ)Q( TOTAL

CODIFICACION PRESUPUESTARA: - --;
CARGO PRESUPUESTARIO XXOXXXXXX '

TEXXXXXXX

HECHO POR: - AUTORIZADO: REMISADO: -~
Nombre Compieto y firma : - Nombre Completo y firma . ’». Nombre Completo y Airma

-APROBADC:
Nombre Completo y firma

mpresa en ef SEDN-—UCR



