
PAGINA No. 1  DE 

FECHA IMPRE ION: 2913/2017 

014 
Ministerio de Finanzas 

del Ecuador 

COMPROBANTE DE PACO  

Ejercicio: 	2017 	 Entidad: 	28099990000 	MINISTERIO DE INCLUSION ECONOMICA Y SOCIAL - 

No. CUR: 	882 / 	Tipo Registro: 	DEV 	 PLANTA CENTRAL 

1 	7 	 tilIflISt000 de flclusiofl çflnomica y Socio. Monto. 	 , 	
DTRE(CTÓN FINANCIERA 

IVA: 	 0.00 

MIES 
Sub Total: 	 163,75 

Retenciones IVA: 	 0,00 	 CANCELADO 
Deducción Presupuestaria: 	 0,00 	 - 

Total Líquido Pagar: 	 163,75 	
/ 

GRANIZO VALDEZ WILSON LEONIDAS: POR VIAJE A MANABi, 
INSPECCIONAR INFRAESTRUCTURA MIES, DEL 13 AL 15-02-2017. MJ 

Estado: 	APROBADO 	Descripción: 	-BN 

Cuenta Monetaria No.: 	2220210 

Solicitud de Pago 	 Aprobado por Tesorería 	 Entregado al BCE 

SI 	 SI 	 SI 

Cta. Pagadora Fuente 1 	Descripción de la Fuente F. Confirmado Monto Confirmado Monto R chazado 

1110006 1 RECURSOS FISCALES 23/0312017 16375 000 

L Sub -Total 163,75 0,00 

Retenciones 

NO PRESENTA RETENCIONES 	 0,00 

Total Deducciones: 	 0,00 

0.00 

Deducciones Sin Factura 

1 Código 	Nombre 	 1 Monto 

	

Monto Líquido: 	1163,75 

/
1 
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rj13 
COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO 

Institucion: 	 280 MINISTERIO DE INCLUSION ECONOMICA Y SOCIAL 	 Reporte 	rptComprobanteGstos.rdlc 1 
U. Ejecutora: 	9999 MINISTERIO DE INCLUSION ECONOMICA Y SOCIAL - PLANTA 	 Fecha Elaboración No. CUR 	o. 

CENTRAL 

Unid 	 77Desc: 	0000 	 2017 

N 	Original {  

882 
H746 

Tipo Documento Respaldo Clase Documento No. 

COMPROBANTES ADMINISTRATIVOS DE GASTOS LIQUIDACION DE GASTOS MIES -CGAF-DA-201 7-0059- 

No. Expdiente 

400 

Clase de 	 1 	 1 	Clase de 	 RPA RTO DEV 
1  Registro: 	 DEVENGADOi 	 1 	Gasto: 	OTROS GASTOS 	 1 	1 	1 

1 Cuenta 	 i 
Banco: 	 Monetaria: 

Comprobante 	1 	 1 	 1 
GASTOS 	 Numero Operación 	 1 	 0 

Beneficiario: 	1 0903824993 	¡GRANIZO VALDEZ WILSON LEONIDAS 

AFECTACION PRESUPUESTARIA 

PG 	SP 	PY 	ACT 	ITEM 	UBG FTE ORG N. Prest DESCRIPCION 	 M O N T O 

01 	00 	000 	001 530303 1701 	001 	0000 	0000 	Viaticos y Subsistencias en el Interior 	 163.75 

	

TOTAL PRESUPUESTARIO 	 163.75 

	

IVA 	 0.00 

	

SUB-TOTAL 	 163.75 

	

RETENCIONES IVA 	 0.00 

	

TOTAL DEDUCCIONES PRESUPUESTARIO 	 0.00 

	

TOTAL A PAGAR 	 163.75 

SON: 	CIENTO SESENTA Y TRES DOLARES CON 751100 CENTAVOS 

	

nr'pIDPIrJ• 	ORANI7O VAl flF7 WIl SON 1 FONIflAS POR VlA.IF A MANARÍ INSPECCIONAR INFRAESTRUCTURA MIES. DEL 13 AL .15-02-2017 
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COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO 

Institucion: 	 280 MINISTERIO DE INCLUSION ECONOMICA Y SOCIAL 	 Reporte 	rptComprobanteGastos.rdlc 1 
U. Ejecutora: 	9999 MINISTERIO DE INCLUSION ECONOMICA Y SOCIAL - PLANTA 	 Fecha Elaboración No. CUR 	No. Original 

CENTRAL 

Unid. Desc: 	0000 	 015 103 	1 2017 	882 	J 	746 

No. Expediente Tipo Documento Respaldo 	 Clase Documento 	 No. 

COMPROBANTES ADMINISTRATIVOS DE GASTOS 	LIQUIDACION DE GASTOS 	 MIES-CGAF-DA-2017-0059 7  400 

DEDUCCIONES 

DATOS APROBACIÓN 

ESTADO REGISTRADO: APROBADO: 

SOLICITADO 

FECHA: 

Director Financiero Funcionario Responsable 

G 



tComprobanteGasts.rdlc 

No. CUR 	No. Driginal 

746 '46 

011 

COMPROBANTE U NICO DE REGISTRO' 

Institucion: 	 280 MINISTERIO DE INCLUSION ECONOMICA Y SOCIAL 	
[ 	

Reporte 	r 

U. Ejecutora: 	9999 MINISTERIO DE INCLUSION ECONOMICA Y SOCIAL - PLANTA 	 Fecha Elaboración 
CENTRAL 

Unid. Desc: F-07,11 
	 013 103 1 2017 

Tipo Documento Respaldo Clase Documento No. 

COMPROBANTES ADMINISTRATIVOS DE GASTOS LIQUIDACION DE GASTOS MIES-CGAF-DA-2017-0059- 

o. Expednte 

400 

Clase de 	 1 	 1 	Clase de 	
_ RPA RTO DEV 

COMPROMETIDO 	 1 	 II 	1 	1 	¿ 	1 Registro: 	
1 	

Gasto: 	 OTROS GASTOS  

1 Cuenta 
Banco: 	 Monetaria: 	 1 
Comprobante 	

GASTOS 	 Numero Operación 	 O 

Beneficiario: 	1 	0903824993 ¡GRANIZO VALDEZWILSON LEONIDAS 

AFECTACION PRESUPUESTARIA 

PG 	SP 	PY 	ACT 	ITEM 	UBG FTE ORG N. Prest DESCRIPCION 	 M O N T O 

01 	00 	000 	001 530303 1701 	001 	0000 	0000 	Viaticos y Subsistencias en el Interior 	 163.75 

	

TOTAL PRESUPUESTARIO 	 163.75 

	

¡VA 	 0.00 

	

SUB-TOTAL 	 163.75 

	

RETENCIONES ¡VA 	 0.00 

	

TOTAL DEDUCCIONES PRESUPUESTARIO 	 0.00 

	

TOTAL A PAGAR 	 163.75 



4. LIQUIDACION 

a) Total del cálculo Viáticos Subsistencia y Alimentación S 

Total de viáticos 260,00 
(-) Anticipo entregado: 	 CUR No. 0.00/' 	. 	 0,00 

Valor a Justificar 	 70% 182,00 ,/" 	85,75 

Valor sin Justificar 	 30% 78,0w' 	78,00Z 

Saldo de favor del funcionario 163,75 

Saldo a favor de MIES 0,00 

b) Total por reembolso de gastos 0,00 

c) Total por liquidacion de compras 0,00 

d) Total a favor del Funcionario 163,75 

S. OBSERVACIONES 
No. 

2 

5. RECOMENDACIÓN 

Analizada la documentación que sustenta la liquidación de la comisión de servicios arriba referida, se determina que: Dicha docum 

cumple con la normativa legal vigente en materia, por lo que, es procedente realizar los registros contables-presupuestarios que 

correspondan. 

Elaborado por 

Minan Jiménez Piedra 
ANALISTA FINANCIERA 

rilo 

DIRECCIÓN FINANCIERA 

INFORME DE LIQUIDACIÓN DE VIÁTICOS 

Grupo de gasto: 	53 
DATOS GENERALES 	 Certificación N: 	8 
Cédula No. 	 0903824993 	 Cargo 	DIRECTOR TECNICO DE 
Funcionario 	GRANIZO VALDEZ WILSON LEONIDAS 	 Nivel: 	NIVEL JERARQUICO 

Fecha 	 Hora 	 Fecha 	 ¿-loa 

Salida: 	13/0212017 	05h00 	Retorno: •  1510212017 	18h00 Ciudad: 	Manabi 
1 ('M ri ti fl nF VITIflS SI IRSISTPMCIA Y Al IMI°MTArI(°IM 

Concepto Va'or N' Dias Monto a Pagar 

Viático 130,00 2 - 26000 
Viático 13000 0 000 

0.00 0 0,00 
Total del cálculo Viáticos Subsistencia y Alimentación $ 260,00 

Residencia 	SI 	 DIRECCIÓN DE INFRAESTRUCTURA 	 OCUPADO 

2. DETALLE DE COMPROBANTES DE REEMBOLSO DE GASTOS 
Fecha No, Compob.Venta Partida-Ce,-tit 	 Concepto Monto 

PASAJES 000 

PEAJES 000 

PARQUEADERO 0.00 

COMBUSTIBLE Y LUBRICANTES 0, 00 

Total reembolso 0,00 

3. DETALLE DE COMPROBANTES JUSTIFICADOS 
Fecha No. Comp,ob Venta Partida-CeO,f 	 Concepto Monto 

HOSPEDAJE 50.00 
ALIMENTACION 35,7E 
MOVILIZACION 0.00 

Total reembolso 85,75 

Quito, 24 de febrero de 2017 

i: MAR 27 

~ (-1 Y ~~6 



. 	

IC14SÍÓfl 	 o Econóñica y  Social 

INFORME DE SERVICIOS INSTITUCIONALES 

Nro. SOLiCITUD DE AUTORIZACIÓN PARA CUMPLIMIENTO DE SERVICIOS INSTITUCIONALES 	 FECHA DE INFORME (dd-mmm-a a) 

Memorando Nro. MIES-CGAF-D-2017-0096-M 	 20 de Febrero de 2017 

/ 
APELLIDOS - NOMbRES DE LA O EL SERVIDOR 	 / 

GRANIZO VALDEZ W)LSON LEOW)D$"  

PUESTO QUE OCUPA 

DIRECTOR DE )NFRAESTRUC URA 

CIUDAD - PROVINCIA DEL SERVICIO INSTITUCIONAL 

AN MANA/i// 

NOMBRE DE LA UNIDAD A LA QUE PERTENECE LA O EL SERVIDOR 

INFRAESTRUCTURA 

SERVIDORES QUE INTEGRAN (OS SERVICIOS INSTITUCIONALES 

ARO. I'.ARLA 5/ACÁ J, SR. RAMIRO RODRIGUEZ 

INFORME DE ACTIVIDADES Y PRODUCTOS ALCANZADOS 

En el presente informe 	tatlan las actividades realizadas en la provincia de Manabi, sobre la revisión de las Infraestructuras del MIES en la misma, debido a la EMERGENCIA. por 	1 terremotc del 16 de abril 

de 2016 y sus consta 	y réplicas siendo las más fuertes la deI 19 de Diciembre de 2016 y  la del 10 de enero de 2017. para verificarlos nuevos daños producidos en las mismas. 

ACTI V IDADES:  

05:00 Salida desde mi domicilio en vehículo institucional, hacia la provincia de Mar,abí. 

05.00 - 11:00 Viaje a a provincia de Manabi y llegada a Dirección Distritai de Chone 

1100- 12:15 lnspec:ión técnica de los nuevos daños ocasionados por los movimientos teluricos, toma de mediciones y constatación de destrozos. 

1215 - 13:00 T'aniado al CIBV Angel de Mi Guarda en Rocafuerta, para la revisión de la Infraestructura. 

13:00 	33:30 Inspección técnica de los nervios 3aiios ocasionados por los mcviniientos teluricos, torva de mediciones y constatación de destrozos. 

13:30 - 15:00 Traslado a la Direccion Distrital de Manta, para realizarla recarga de combustible 

15:00 - 16:30 Traslado al 016V Lucei'itc en !a ciudad de Manta 

16:30 	17:40 Inspección técnica de tos nuevos daños ocasionados por los movimientos teturicos, toma de mediciones y constatación de destrozos. 

13:00. 19:00 Merienda 

20:00 Se pernocta 	la Ciudad de Manta. 

14-feb-2017 

08:00 10:00 Desayune y traslado a las oficinas de la Coordinación Zonal 4 en la Ciudad de Portoviejo 

10:00 - 32:00 Reunón con !a Coordinadora Zona! 4y la Directora Distrita! Po'toviejo, en relación ti Edificio Mlllpacio Juvenil de Portoviejo 

12:00 - 12:30 Traslado a las Oficinas del MIDUVI en la Ciudad de Portcvieio. 

12:30' 13:30 Reunión da trabajo pata coordrnar y gestionar sobre el edificio Midlpacio Juvenil Portovie ;o. 

13:30 - 14:00 Traslado a as oficinas de la Direccion Distrital Portoviejo 

14:00 - 15:00 Reunión de trabajo pata Solicitar documentación referente al edifci 	MIESpacio Juvenil de Portovieto 

15:00 - 16:00 Inspección técnica de los nuevos daños ocasionados por los movimientos teluricos, toma de mediciones y constatación de destrozos en las Oficinas de a Dirección Distri al Portovielo y la 

Coordinación Zonal 4. 

1600' 18:00 Traslado 	Ciudad de Manta y Almuerzo. 

19:30 Se pernocta e 	iv Ciudad de Manta. 

15 -feb - 2017  

08 00-0900 Detayrino y traslado e la Direcrión Distrital de Maa 

09:00-09:30 Traslado al spetor la Revancha para el CIBV Jesus de Nazaret'n. 

09:30- 10:11 Inspección técnica de tos nuevos daños ocasionados por los movimientos teluricos, toma de mediciones y  constatación de dectrozc.s. 

1015 - 10 40 Trasludu a lo Dirección DistitaI de Manta 

ca  1040- 11:00 Reunión de t--abajo con el ing. Lenin Moreira, Adm:nistrativo de la Dirección Distrital Manta, sobre 	. 	
-. 	 Z\bVQ»fl1U5 

torrgyodlneñ"ahu luris icción. 

Se ,; 
1100- 18:00 Viaje de ,ytnrro ale Ciudad da Qu;to y término ceta C misión 

 1 1 	Ni LcuflOm 	y SÚr.IPI 

1 FeCfla 
2 2 FEB 2011 

y ¿)Jxkk' ) 



PRODUCTOS:  
Inspección visual y  fuica d, las infraestructuras afectadas por el terremoto de¡ 16 de abril de 2016 y sis constantes replicas siendo la mas fuerte la del 19 	diciembre de 2016. en la que sufrieron daños 

provocados poi los mOvunientos teturicos varias infraestructuras de la provincia de Manabí en esta comisión de servicios se verificaron los nuevos daños ocurridos en las infraestru turas del MIES se realizo 

la cuantificación de los daños mediante la toma de medidas en sitio para posteriormente realizar el presupuesto del mejoramiento y rehabilitación de las mismas a traves del Segur 

Se documento mediante fotografias los daños ocasionados en las infraestructuras de! MIES en la provincia de Manabi por los movimientos teluricos ocurridos. 

DETALLE DE COMPROBRANTES DE VENTA (SE ADJUNTA ORIGINALES): 

FECHA No. COMP.VENTA CONCEPTO MONTO (CO 	IVA) 

13/0212017 0021203 Alimentación 5 	 5 00 

13102/2017 000019095 Alimentación $ 	 8.25 

14/02/2017 000293 Alimentación $ 	 '. 	 11 50 

14102/2017 000009449 Alimentación 5 	 10.50 

1510212017 003581 Hospdaje $ 	 _/ 5000 

SUMAN: $ 	 85.75 

ITINERARIO SALIDA 	/ 	- 
LLEGADA NOTA 

Estos datos se refieren al tiempo efectivame te utilizado en el 
FECHA -- 

13-feb-291 15-b-2017 cumplimiento del servicio institucional, desde 1 	salida del lugar de 
dd-mmm-aaaa  residencia o trabajo habituales o del cumplimiento del servicio 

institucional según sea el caso, hasta su llega la de estos sitios. HORA 	 / 
05:00  

hh:mm  

TRANSPORTE  

SALIDA LLEGADA 
TIPO DE TRANSPORTE 1  

FECHA HORA FECHA HORA NOMBRE DE TRANSPORTE RUTA 

(Aéreo, terrestre, niaritimo,1 

otros)  

dd-mmm-aaaa hh:mm dd-mmm- aaa hh:mm 

TERRESTRE TRANSPORTE INSTITUCIONAL Qil 	MANABÍ 7 13-feb-2017 / 05:00 13reb-2C17 roa.- 

TERRISTRE 	 TRANSPORTE INSTITUCIONAL MANABÍ - QUITO  15 - 1  ~-- b-2017 i36o 1feb-20 J -. 	 18:00 

NOTA: En caso de haber utilizado transporte público, se deberá adjuntar obligatoriamente los pases a bordo o boletos.  

AUTORIZACION:En caso 1e haber recibido valores por concepto de anticipo de viáticos y subsistencias, autorizo a la Coordinación Administrativa 

Financiera del MIES, a tra/és de la Dirección/Unidad Financiera a descontar a favor del Ministerio de Inclusión Económica y Social -MIES en la siguiente 

OBSERVACIONES  

RRMADE LA O EL SERVIDOR COMISIONADO NOTA: 

El presente informe deberá presentarse dentro del tért iino de 4 días del 

cumplimiento de servicios institucionales, caso contrari i la liquidación se 

demorará e incluso de no presentarlo tendría que restil uir los valores 

percibidos. Cuando el cumplimiento de servicios institu Jonales sea 

superior al número de días autorizados, se deberá adju itar la 

autorizaciín por escrito de la Máxima Autoridad o su D legado 

ING.JIM ISON GRANIZO 

DIRECTOR DE INFRAESTRUCTURA 

FIRMAS DE APROBACIÓN 

FIRMA DE LA Ó  El .  RE SPONSA BLE DE LA UNIDAD DEL SERVIDOR 	 FIR MA DE LA O EL JEFE INMEDIATO DE LA O EL RESI ONSABLE DE LA 

COMISIONADO 	 UNIDAD  

DIRECTOR DE INFRAESTRUCTURA 	 COORDINADORA GENERAL ADMINISTRATIVA F NANCIERA 

/ 
/ 
/ 



zz U~ ~» M 0~r~~ 

SOLICITUD DE AUTORIZACIÓN PARA CUMPLIMIENTO DE SERVICIOS INSTITUCIONALES 

Nro. SOLICITUD DE AUTORIZACIÓN PARA CUMPLIMIENTO DE SERVICIOS INSTITUCIONALES 	 FECHA DE SOLICITUD (cid-mm-aaaa) 

Memorando Nro. MIES-CAF-DI-2017-0096-M 	 L 	10-02-2017 

VIÁTICOS 	X 	MOVILIZACIONES 	 SUBSISTENCIAS 	 ALIMENTACIÓN 

DATOS GENERALES 

APELLIDOS NOMBRES DE LA O EL SERVIDOR 	 PUESTO QUE OCUPA: 

Wilson Leonidas Granizo Valdez 	 Director de Infraestructura 

CIUDAD 	PROVINCIA DEL SERVICIO INSTITUCIONAl 	 NOMBRE DE LA UNIDAD ALA QUE PERTENECE LA O EL SERVIDOR 

'Manabí 	 Infraestructura 

FECHA SALIDA (dd-rnmaaaa)  HORA SALIDA (hhmm) 	
/ FECHA LLEGADA (dd-mm-aaaa) HORA LLEGADA (hh:mm) 

13022017/ o3 lajp 

SERVIDORES  QUE INTEGRAN LOS SERVICIOS INSTITUCIONALES: 

trq. Karla Vaca, Sr. Ramiro Rodriguez  
DESCRIPCIÓN DE 1 AS ACTIVIDADES A EJECUTARSE 

• 	Inspeccionar los nuevos daños ocasionados en las Infraestructuras del MIES en Manabí por el terremoto del 16 de abri y Sur 

Constantes réplicas. 

TRANSPORTE  

TIPO DE TRANSPORTE 	NOMBRE DE 	
SALIDA 	 LLEGADA 

lAreo, terrestre, marítimo. 	
TRANSPORTE 	

RUTA 	-----.-----.-- .________ 	------ ______- - 
otros) 	 FECHA 	HORA 	FECHA 	HORA  

dd-mm-aaaa 	hh:mm 	dd-mm-aaaa 	 hh:m 

Terrestre 	
Institucional 	Quito - Manabí/ 	

102-2017 	O 	1)2-2017 

- Terrestre 	
Institucional 	Manabí— Qui to  / 	

1SO2-2Oi7 	)r00 	15wrO2-2O17 	e118:0I 

DATOS PARA TRANSFERENCIA 

NOMBRE DEL BANCO: 	 TIPO DE CUENTA 	 No. DE CUENTA: 

PACIFICO 	 CORRIENTE 	 1 	222021-0 

FIRMA DE LAO EL RESPONSABLE DE LA UNIDAD  
FIRMA DELAOEL SERVIDOR SOLICITANTE 

SOLICITANTE 
_J 

64Z1 
N 	BRE DE LA O EL SIRVIDOiI 	 O 	B 	. DE lA O EL 	ESPONSABLE DE LA UNIDAD SOLICITANTE 

_ 	

Director de infraestructura 	 Director de infraestructura 

Ing. Wilson Leonidas Granizo Valdez 	 ¡ 	 Ing. WiIson Leonidas Granizo Valdez 

NOTA: Esta solicitud deberá ser presentada para su Autorización, con p r lo 
FIRMA DE LA AUTORIDAD NOMINADORA O SU DELEGADO 	menos 72 	horas de 	anticipación al 	cumplimiento de los servicios 

institucionales, 	salvo 	el 	caso 	de 	que 	por 	necesidades 	institucionale 	la 
-- 	

Autoridad Nominadora autorice. 

• 	e no existir disponibilidad presupuestaria, 	tanto la solicitud corola 

-rZción quedarán insubsistentes 

di 

término de 4 días de cumplido el servicio institucional 

Está 

	

:csst 	c o 	les 	 s días d: de: nso 

Lcda. My i 	Quinchimba 	 obligatorio, con excepción de las Máximas Autoridades o de Casos encepcion les 

C9dinador General  Adn.idQZatlmanciero [ 	
debicíamente justificados por ¡a Má m Autoridad o 	Delegado, -  - 



In 

J1It) 

Hostal 
aluaiios 	\ MiN'Ii 

VITERI ARROYO ROSARIO GUADALUPE 

Direc.: Establecimierrio Sector Playa Murcielago M2 sin y M3 - Manta 

Te1f.:052626423/052611 988/032821 195 

Cliente: k\cw 	it 

RUC/Cl QOez4'3.3 	Telf 

Dirección: QL>ZQ 

RUC.: 1801688191001 
FACTURA 001-001 

N? 003581 
Aut.SRI.1119371971 J 

Fecha de Aid. 30 Aqosto de 2016 

r Día Mes Año 

LL 2o(J 

CANT DETALLE  y. u NIT V. TOTAL 

2edPjL2
. ................................................ . ........... . .......... .... . LI.!Ti )..6 

................ 

................ 

................ 

.. 	 . 	............... iÍAN  ............................................ . . .............. 

.. 	

. 	

........... 	 ......... 	.............. 

..... 7í_-1-íM 
íal 

.............................. 

.............................. 

................ . ................ 

... 	............................. 

................ 

..... 	.......... 	...................... 	S.. 

..... .... COMPE.. . .... 

FORMA 	DE 	PAGO 
TARJETA/CRÉDITO 

o Sub Total j 	/0 Lfij 
EFECTIVO 

DINERO ELECTRONICO 	 OTROS Sub Total 0% 

Adqulriente: Original! Emisor: Copia 1 / Sin valor tributario: Corna 2 Descuento 
Documento Categorizado: NO 

/ 	 o.i.icC Sub Total  

1 	 kA1batrosmant IVA,2%  

L 

	

V,<De ValorTotal 5C,OO 
'SIENTE 

/ORRAL PTUO/ISSATI918TRT 
3301 M 3600 C.duca 30 Agosto de 201 tocumento Categorizado: NO 



Restaurant y Eventos fliChone - Santo Domingo 
de 

¿3JTQ, 	
1 

Km 32 Lotización Restrepo 
Telfi 052 66686 

Pinto Zambrano 	L/" El Carmen - ManabUi 

*CALIFICACION 

Betty Maricely 	
" AUT. SRI 1119865264 

 ARTESANAL 14'31 

13068571001 
Fecha Aut. 02-12-2016 

FACTURA001001-00 0021203 
Cliente , 

 

Dirección: 	o/a 	IY)7' TeIf: 

9332qq7s Dib ri 1/MES 1 	AÑO 

IRUC/C.I.: 0. 	i2-jJ 
Cant. Descripción y. Unit. V. Total 

st ant yt vent 

aad 3a 
FORMA DE PAGO 

Efectivo 

Ty^1 Crédito 

os 

 1 

	 1 

Firma Autorizada tD.ri('nnfnrmp 

Sub-Total 12 / 

Sub- TotaIO% 

Descuento 

Sub Total 

Valor Total 

Descuento Solidar  o 2% 

. 	 7 
1n9 Fernando Gabriel Vivas Mendoza RUC 171484514001 Aut 4069 TeIl 2661-088i 

Valido para su emisión hasta: 02-12-2017 Nume'das del 0020401 al 0021.600J 

DOCUMENTO CATEGORIZADO: NO 	 " 	ORIGINAL: Cliente COPIA: Errnor  

005 

CABAÑA PICANTERÍA LA 4ADRINA 
SACIDO MOLINA GRACIELA MAR:GARITA 

Dirección Matriz: Local 15 (Playita Mía) - Telf.: 0994 620785 - Tarqui 
R.UC: 1301968200001 - Manta - Manadí - Ecuador 

AUTORIZADA: 28 - 12 - 2016 	 Aut. SR.I.: 1119997424 

NOTA DE VENTA OOi•OOi- 00001909 
Sr. (es):' 3o 

Fecha de Emisión: / 	02, 

RU CJC.L: Qq 03 	CTRBUYEJE EGIMENJMPt1CACO 
DOCUMENTO CATEGORIZADO: Si 	MONTO AUTORIZADO POR TRANSACION: NOTA DE VENTA 

Cant. DESCRJPCIQN P.Unit 	V.deVenta 

1 
_a 

1_ 

i 

DE PAGO 

hÉIW as eiuiaiun fldSjd LOt Uii,itlVlbKt i ZU1 1 1L LIbAd UU1U(U1 - UU1UUUU 

Nota: Salida la mercadería no aceptamos cambio ni Devokciones 
EN ESTOS VALORES VA INCLUIDO EL IVA. 

a O 

z 

:0 



004 

Z 

cc  

O 
O 

o 
Z o 

Ce 

z 
87 

o 

PALACIOS VERA DELIA MARIA 
LA BARCA CARNES Y MARISCOS 

Dirección Matriz y Establecimiento: Av. America sin y García Moreno y 5 de Junio 

Teléfono: 2630 097 - 0991404412/! Portoviejo - Manabi 

SERIE FACT U RA 0 01 - 00 1- 	000009445 
AUT, S.R.I.1119708837 	Docuimnto Calegorizado: NO 	R,U.0 1309011557001 

Sr(es) 

Fecha Emisión: 	/1 44 	C.l./R,U.C.: 

Dirección 	 Guía de Remisión: 

CANT. DESCRIPCION V.UNIT. TOTAL 

CALIFICACIÓN ARTESANAL N° 1355/ 

FORMA  DE PAG. 

1  
ECTRONO 

ITA?JEIAO€CRÉaTOIDÉBITO 
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OTROS 

/1 

2Yy¡ » Auforiz o 	R 	¡Conformo 

SUBTOTAL 12% 

SUBTOTAL 0% 

DESCUENTO 

SUBTOTAL 

IVA 12% 

VALOR TOTAL 

DESCUENTO 
SOLIDARIO 2% 
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GARC(ICED0 JOSE VICENTE 	IMPRENTA «SAMARI» - PORT. R.U.C. 1306101611001 AUTORIZ. 2211 
7111,: 2933901 IMPRESO DEL 007801 Al 009800 EMITIDO 07 / NOVIEMBRE/ 2016 VALIDO HASTA 07 / NOVIEMBRE/ 2017 

MURILLO ZAMBRANO ALICIA 
R.U.C. 1308928223001 

Elaboración y Venta de Bocaditos Salados 	Aut. SRI 1119863776 

Santa Marianita (Boca de Pacoche) Calle Principal 
Telf. 2615084 Manta - Ecuador  

01Ü1O1Q 
ÍDI4/ MES AÓfl 

Fecha: L1

021
2OJ 	R.U.C./C,l.P243 

Sr(es): W Ii 1O(\ 	6zo 
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CANI DESCRIPCION VJUNIT. TOTA Ll 

vvey4  c› 
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ORIGINAL CUENTE 	COP IA EMISOR 	
TOTAL 5: Í5Q 	i 

FIRMA AUTORIZADA 	 RRI CONFORME 

OFFSET SUCESO de' ¡uno Vce:iIe Ced\To Paz 1/tiC 1300380258001 Att ocal 444 

Te11 2622.774 Num 251 al 300 02/Diciembre/2016 Vence 02/Diciembre/2017 
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cs ORDEN DE MOVILIZACIÓN CON VIÁTICOS Y/O 	No- 6838 
SUBSISTENCIAS; FINES DE SEMANA Y/O FERIADOS  

1. IDENTIFICACIÓN DE LA ENTIDAD 

Institución 	MINISTERIO DE INCLUSION ECONOMICA Y SOCIAL 

RUC 	1760001200001 

2. DATOS DE EMISIÓN DE LA ORDEN 

Ciudad GUITO 

Fecha de Vigencia 	Desde 2017-02-13 Hora 	05:00 	Hasta 2017-02-15 Hora 	23:55 

Mu/ivo 	RASLADAR A LA ARO. KARLA VACA PARA REALIZAR UNA INSPECCIÓN DE LAS AFECTACIONES 
PRODUCIDAS POR EL TERREMOTO Y SUS CONSTANTES REPLICAS EN LA PROVINCIA DE MANABÍ 

No. Ocupates 	5 

AUTORIZACIÓN 

Fecha 	 2017-02-10 	 No. Comunicación MIES-CGAF-DI-201 7-0096-M 

Lugar Origen 	QUITO 

Lugar Destino 	MANABÍ 

Kilometraje Inicio 	 Kilometraje Fin 

DATOS DEL CONDUCTOR¡ A 

ombres RODRIGUEZ MANUEL RAMIRO 	 Cargo CONDUCTOR ADMINISTRATIVO 

	

Lmero de Cédula / Pasaporte 	1707976096 	 Tipo de Licencia E 

4. 0 ARACTERÍSTICAS DEL VEHÍCULO 

Número de 'laca LEA0622 
	

Marca / Modelo 	CHEVROLET 

Color 	 GRIS 
	

Número Matrícula A580841 

DATOS DEL SOLICITANTE 

lombres, ING. WILSON LEONIDAS GRANIZO VALDEZ 	Cargo DIRECTOR DE INFRAESTRUCTURA 

Realizado Por 	CIFUENTES ERAZO VINICIO ANDRES 

Fecha de Emisión 2017-02-10 

tli  

-- 
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lo 1 :tt 	 MINISTERIO DE It4CLUSIÓN 
ECONÓMICA Y SOCIAL 

Hoja de Ruta 

Fecha y hora generación: 	2017-02-20 11:29:13 iGMT-5i 

Generado por: 	 Karla Patricia Vaca Jarrín 

Información del I)ocumenlo 
- 

s1lES-CGAF-DI-2017-0096-M 
1) 

Documento: 
- -- - - 	

- Relerencia: 

1 Sr. Ing. \Vilson Leonidas Granizo Valdez. Director de Infraestructura. 
Sra. Lcda. Myriam Germania Quinchimba Álvarei.  

De: 
Ministerio de Inclusión Económica y Social 

Para: i Coordinadora General Administrativa Financiera.  

- 	 - - 4 Ministerio  de Inclusión Económica y Social 

ALCANCE SOLICITUD AUTORIZACIÓN DE COMISIÓN A 1.-\ - 	 - 	-- -- 
Asunto: PROVINCIA DE MANABÍ PARA LOS DÍAS 13.14 Y 15 DL 

Descripción -- 
- FEBRERODE2OI7 

Anexos: 

Fecha 
-- 	

- 
2017-02-10 (GMT-5) 

Fecha 
- 

Documento: Registro: 

Ruta del documento 

°• 
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( 	 (z:Iirral oordiniçi:n 
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-- 201 - 	. 	 i.02.12 	 - 55 	 Lzor.idas tIon 

DIRECTOR DE INFRAESTRUCI URA: AUIORIY.-\l 

Quinchimba .lsarc, 	 Reasignar 2 
- 

Proceder con la entrega del morete de comisión una 
\dministrativa Financiera 20:5440 GMT-Si 

SIIESI 
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Direcddn de Wilson leonidas 2017-02-10 	Ensio Elzçtrónice 
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	 MINISTERIO DE INCLUSIÓN 

Económca y SocaI 	

ECONÓMICA Y SOCIAL 

Memorando Nro. MIES-CGAF-DI-2017-0096-M 

Quito, D.M., 10 de febrero de 2017 

PARA: 	Sra. Lcda. Myriam Germania Quiñchiniba Álvarez 
Coordinadora General Administrativa Financiera 

ASUNTO: ALCANCE SOLICITUD AUTORIZACIÓN DE COMISIÓN A LA 
PROVINCIA DE MANABÍ PARA LOS DÍAS 13.14 Y 15 DE FEBRERO 
DE 2017 

De mi consideración: 

En alcance al memorando Nro. MIES-CGA17-Ñ-201 7-0090-M, de fecha 8 de febrero d 
2016, en el que se solicita autorizacion de comiión de servicios a la provincia de ManaI 
para mi persona y la Arquitecta Karia Vaca, los días 09 y  10 de febrero en vista que n 
hubo disponibilidad de pasaje aéreo ni vehículo, por medio del presente solicit 
nuevamente la autorización para la comisión de servicios a la Provincia de Manabí par 
los días 13. 14 y  15 de febrero, para realizar una inspección de las afectacione 
producidas por el terremoto y sus constantes replicas en esta provincia y la coordinació: 
con el Municipio y el MIDUVI en relación al Edificio MlESpacio Juvenil Portoviejo. 

Atentamente, 

Docuiizeiito ,firrnado clectriiicw,ieiite 

Ing. Wilson Leonidas Granizo Valdez 
DIRECTOR DE INFRAESTRUCTURA 

kv 
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