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FECHA IMPRESION: 31/3/2021 

t"jj 
Ministerio de Finanzas 

del Ecuador 

COMPROBANTE DE PAGO 

Ejercicio: 	2021 Entidad: 	280-9999-0000 	MINISTERIO DE INCLUSION ECONOMICA Y SOCIAL - 

No. CUR: 	578 Tipo Registro: 	DEV 	 PLANTA CENTRAL 

Monto: 32000 

MINISTERIO DE IN(tusIÓj 
IVA: 000 ECC*4ÓMKAYSOO4 	J 
Sub Total: 32000 DIRECCI'IJ 	UANCIERJI 

TE&URERÍA 
Retenciones IVA: 0,00 

Deducción Presupuestaria: 0,00 
CANC 

Total Líquido Pagar: 320,00 

PRADO BRAVO DIEGO MARIO.- POR VIAJE A ORELLANA, MOVILIZACIÓN A 
SERVIDORES DE LA DIRECCIÓN ADMINISTRATIVA, DEL 11 AL 

Estado: 	APROBADO Descripción: 15-01-2021. ADJUNTA SOLICITUD, INFORME Y DEMÁS 

Cuenta Monetaria No.: 	12005306049 DOCUMENTACIÓN HABILITANTE. SEGUN HOJA DE CONTROL RZ-GV-FR 

Solicitud de Pago Aprobado por Tesorería Entregado al BCE 

SI SI SI 

Pagadora Fuente 1 Descripción de la Fuente F. Confirmado Monto Confirmado Monto Rechazado 

1110006 1 RECURSOS FISCALES 26103/2021 32000 OCO 

L 	 Sub - Total 320,00 0,00 

Retenciones 

NO PRESENTA RETENCIONES 	 0,00 

Total Deducciones: 	0,00 

000 

Deducciones Sin Factura 

II Código 	Nombre 	 Monto 

e. 

	

Monto Líquido: 	320,00 

l.' 

1) 
T ORERIA 1 

PNOC 1) 



L- 	 COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO 	 1 
Institucion: 

Unid. Ejecutora: 

Unid. Desc: 

Fecha Elaboración No. CUR No. Original 

25 03 2021 578 513 

280 MINISTERIO DE INCLUSION ECONOMICA Y SOCIAL - PLANTA CENTRAL 

9999 MINISTERIO DE INCLUSION ECONOMICA Y SOCIAL - PLANTA CENTRAL 

0000 

Tipo Documento Respaldo Clase Documento No. No. Expediente 

COMPROBANTES ADMINISTRATIVOS DE GASTOS LIQUIDACION DE GASTOS MIES-CGAF-DA- 297 

RPA RTO 0EV 
Clase de 	1 	 Clase de 
Registro: 	1 DEV 	 Gasto: 	OGA 	

lOFPID 

Area De: 	GASTOS 

Beneficiario: 0400946976 	 PRADO BRAVO DIEGO MARIO 

AFECTACION PRESUPUESTARIA 

PG SP 	PV 	ACT 	ITEM 	UBG FTE ORG No.PREST DESCRIPCION DE CUENTAS 	 M O N T O 

01 	00 000 001 	530303 	1701 	001 0000 	0000 	Viaticos y Subsistencias en el Interior 	 320.00 

	

TOTAL PRESUPUESTARIO 	 320.00 

	

MONTO IVA 	 0.00 

	

TOTAL 	 320.00 

	

TOTAL DEDUCCIONES 	 0.00 

	

LIQUIDO 
	

320.00 

SON: TRESCIENTOS VEINTE DOLARES 

DESCRIPCION: PRADO BRAVO DIEGO MARIO.- POR VIAJE A ORELLANA, MOVILIZACIÓN A SERVIDORES DE LA DIRECCIÓN ADMINISTRATIVA, DEL 11 AL 15-01-
2021. ADJUNTA SOLICITUD, INFORME Y DEMÁS DOCUMENTACIÓN HABILITANTE. SEGUN HOJA DE CONTROL RZ-GV-FR 

APROBADO 

DATOS APROBACIÓN 

FIRMA 
ELECTRONICA: 	J6NDGBX7VVGQJWZ 

USUARIO: 	GVACAV 

FECHA: 	 25/03/2021 

FIRMA 

DATOS SOLICITUD PAGO 

FIRMA 
ELECTRONICA: 	ZXYTWGXPDDVZ4DA 

USUARIO: 	CRUZACERO 

	

',44JSiO, 	25/0312021 

- 	 - 

Sar 



DATOS SOLICITUD PAGO 

FIRMA 
ELECTRONICA: ZXYTWGXPDDVZ4DA 

USUARIO: CRUZACERO 

FECHA: 25/03/2021 

APROBADO 

DATOS APROBACIÓN 

FIRMA 
ELECTRONICA: 	J6NDGBX7VVGQJWZ 

USUARIO: 	GVACAV 

FECHA: 	 25/03/2021 

FIRMA 	 FIRMA 	 1 



- 

1 	N 	 i COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO 	
'. 

Institucion: 

U. Ejecutora 

Unid. Desc: 

280 MINISTERIO DE INCLUSION ECONOMICA Y SOCIAL 

9999 MINISTERIO DE INCLUSION ECONOMICA Y SOCIAL - PLANTA 
CENTRAL 

0000 

Reporte 	rptCom proba nteGastos.rdlc_1 

Fecha Elaboración No. CUR 	No. Original 

025 1 03 	2021 	578 	513 

Tipo Documento Respaldo Clase Documento No. 

COMPROBANTES ADMINISTRATIVOS DE GASTOS LIQUIDACION DE GASTOS MIES-CGAF-DA-2021-0437- 

No. Expediente 

297 

Clase de 	 1 	 1 	Clase de 	
RFA RTO DEV 

Gasto: 	1 Registro: DEVENGADO 	 OTROS GASTOS 1 
 

Cuenta 
	 T Banco: 	 Monetaria: 

 

Comprobante 	
GASTOS 	 Numero Operación 	 0 

Beneficiario: 	 0400946976 	¡PRADO BRAVO DIEGO MARIO 

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 	 320.00 

	

TOTAL PRESUPUESTARIO 	 320.00 

	

IVA 	 0.00 

	

SUB - TOTAL 	 320.00 

	

RETENCIONES IVA 	 0.00 

	

TOTAL DEDUCCIONES PRESUPUESTARIO 	 0.00 

	

TOTAL A PAGAR 	 320.00 

SON: 	TRESCIENTOS VEINTE DOLARES 

DESCRIPCION: 	PRADO BRAVO DIEGO MARIO.- POR VIAJE A ORELLANA, MOVILIZACIÓN A SERVIDORES DE LA DIRECCIÓN ADMINISTRATIVA, 
DEL 11 AL 15-01-2021. ADJUNTA SOLICITUD, INFORME Y DEMÁS DOCUMENTACIÓN HABILITANTE. SEGUN HOJA DE CONTROL 
RZ-GV-FR 

DATOS APROBACIÓN 

ESTADO REGISTRADO: APROBADO - 

APROBADO 

lFi~ nanc i~ ,ero jj FECHA: 

 

25/03/2021 __ 

Funcionario Responsable 



• 	 COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO 

Institucion: 	 280 1  MINISTERIO DE INCLUSION ECONOMICA Y SOCIAL 	 ¡1 	Reporte 	rptCom proba nte Gastos. rdlc 
¡ 

U. Ejecutora: 

Unid. Desc: 

1 	9999 1 MINISTERIO DE INCLUSION ECONOMICAY SOCIAL - PLANTA 
CENTRAL  

Fecha Elaboración No. CUR 	No. Original 

0000 025 03 í 2021 578 1 	513 

Tipo Documento Respaldo Clase Documento No. No. Expediente 

COMPROBANTES ADMINISTRATIVOS DE GASTOS LIQUIDACION DE GASTOS MIES-CGAF-DA-2021 -0437- 297 

DEDUCCIONES 

DATOS APROBACIÓN 

ESTADO REGISTRADO: APROBADO: 

APROBADO 

FECHA: 

25/03/2021  

Director Financiero Funcionario Responsable 



COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO 

Institucion: 

U. Ejecutora 

Unid. Desc: 

280 MINISTERIO DE INCLUSION ECONOMICA Y SOCIAL 

9999 MINISTERIO DE INCLUSION ECONOMICA Y SOCIAL - PLANTA 
CENTRAL 

0000 

Reporte 	rptComprobanteGastos.rdlc 

Fecha Elaboración No. CUR 	No. Original 

023 1 03 	1  2021 513 513 

Tipo Documento Respaldo Clase Documento No. 

COMPROBANTES ADMINISTRATIVOS DE GASTOS LIQUIDACION DE GASTOS MIES-CGAF-DA-2021 -0437- 

AFECTACION PRESUPUESTARIA 

	

PG 	SP 	PV 	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 	 320.00 

	

TOTAL PRESUPUESTARIO 	 320.00 

	

IVA 	 0.00 

	

SUB - TOTAL 	 320.00 

	

RETENCIONES IVA 	 0.00 

	

TOTAL DEDUCCIONES PRESUPUESTARIO 	 0.00 

	

TOTAL A PAGAR 	 320.00 

	

SON: 	TRESCIENTOS VEINTE DOLARES 

DESCRIPCION: 	PRADO BRAVO DIEGO MARIO. -  POR VIAJE A ORELLANA, MOVILIZACIÓN A SERVIDORES DE LA DIRECCIÓN ADMINISTRATIVA, 

u v ' 

No. Expediente 

297 

 Operación 

 

Clase de 	 1 	 1 	Clase de 	
RPA RTO DEV 

Registro: 	 1 OTROS GASTOS 
 

	

i 	i 	¿ 

1 COMPROMETIDO 	 1 	Gasto' 	1 
Cuenta 

Banco: 	 Monetaria' 
 

Comprobante 	
GASTOS 	 Numero 	 O 

Beneficiario: 	 0400946976 	IPRADO  BRAVO DIEGO MARIO 

DEL 11 AL 15-01-2021.  ADJUNTA SOLICITUD, INFORME Y DEMÁS DOCUMENTACIÓN HABILITANTE 

DATOS APROBACIÓN 

ESTADO 	 REGISTRADO: 	APROBADO: 

APROBADO 

FECHA 

	:á¡ 

25/03/2021 	 ____________ 

___ Funcionario Responsable 



COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO 

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

CENTRAL 

Unid. Desc: 	 0000 	 023 	03 	2021 	513 1 	513 

No. Expediente 

297 

.. 	 DEDUCCIONES 

Tipo Documento Respaldo Clase Documento No. 

COMPROBANTES ADMINISTRATIVOS DE GASTOS LIQUIDACION DE GASTOS MIES-CGAF-DA-2021 -0437- 

DATOS APROBACIÓN 	 - 

ESTADO REGISTRADO: APROBADO: 

APROBADO 

FECHA: 
25/03/2021  

Director Financiero FLc oacio Responsable 



e '. 

Ó MIES 
MINISTERIO DE NCLUSION 
ECONÓMICA Y SOCIAL 

DIRECCIÓN FINANCIERA 
LIQUIDACIÓN DE VIÁTICOS C2 

1. DATOS GENERALES 
CONDUCTOR 

No. CÉDULA: 0400946976 CARGO: 
ADMINISTRATIVO 

SERVIDOR: PRADO BRAVO DIEGO MARIO NIVEL: 

LUGAR COMISIÓN: COCA - ORELLANA 

FECHA DE SALIDA: 11/01/2021 	HORA: 	05H00 C. PRESUPUESTARIA: 83 - 8 

FECHA DE RETORNO: 15/01/2021 	HORA: 	16h00 TIPO DE GASTO: CORRIENTE 

2. CÁI CIII O DF VIATICOS 
CONCEPTO MONTO (USO) No. DÍAS TOTAL VIÁTICO 

Viático 80,00 4 320,00 
TOTAL 320,00 

3. DETALLE DE GASTOS PARA REEMBOLSO 
No. CONCEPTO ITEM PRESUPUESTARIO MONTO (USO) 

1 COMBUSTIBLE Y LUBRICANTES 530803 5,00 

2 PEAJES 570102 0,00 

3 MANTENIMIENTO VEHICULAR 530405 0,00 

4 REPUESTOS Y ACCESORIOS 530813 0,00 

5 PARQUEADERO 530502 0,00 

6 HOSPEDAJE Y ALIMENTACIÓN 530303 0,00 
TOTAL REEMBOLSO 5,00 

4 DFTAI 1 F flF CASTOS JUSTIFICADOS 
CONCEPTO ITEM PRESUPUESTARIO MONTO (USO) 

1 HOSPEDAJE 530303 120,00 

2 ALIMENTACION 530303 110,00 

3 MOVILIZACION 530301 0,00 
TOTAL GASTOS 230,00 

5. LIQUIDACION 

a) Total cálculo de viáticos 

Total de viáticos 
(-) Anticipo entregado: 
Valor a Justificar 
Valor sin Justificar 

Valor que justifica el funcionario 
Saldo a favor de MIES 

b) Total por reembolso de gastos 

c) Total por líquidacion de compras 

d) Total a favor del Funcionario 

320,00 

	

CUR No. 	 0,00 	0,00 	./ 

	

70% 	 224,00 	224,00 

	

30% 	 96,00 	96,00 

320,00 
0,00 

0,00 

5,00 

325,00 

6. OBSERVACIONES 	 y 
CONFORME AL ACUERDO MINISTERIAL NRO. 0082 DEL MDT. EN EL QUE INDICA QUE EL VIATICO REEMPLAZA A LA 

1 SUBSISTENCIA Y ALIMENTACION POR LO TANTO NO SE RECONOCE LA FACTURA NRO. 51040 

Quito, 23 de marzo de 2021 

ziaborado por: 

E4CNT
ROLL 

 icar 	brano 
 REVIO 

Comprometido por: 

PRESUPUEY 

Contabilizado por: 

,XONTABILIDAD 

Pagado por: 

Qj 
TESOR RIA 

4 
. 0 



— 	 - 
MINISTRIO DE INLLUSlÓ 	 'E' 

9 	 MAR 2 nt 	-H 0 ... R"A-" FECHA 

DIRJ, 	-jC¡ERA 
FIrma:..  

lid 

Inch.isiór* 	 -- 	............... 

a 1C 

No, tramIte..-- - A Ece-41~_a y  Soca 

AWÁW 

SOLICITUD DE AUTORIZACIÓN PARAyJMPIJMENTO DE SERVICIOS INSTITUCIONALES 

No. SOLICITUD DE ALJTORIZAOÓN PARA CUMPLIMENTO DE SERVICIOS INST, U1JCIONAJ(5 ECHA DE SOLICITUDdd-mmm-aaa) 

MIESCGAFDA-2021-0029M 	/ 	/ 
07/01/2021 	' 

VIÁTICOS x MOVILIZACIONES SUBSISTENCIAS ALIMENTACIÓN 

DATOS GENERALES 

APELLIDOS NOMBRES DE LA O EL SERVIDOR PUESTO QUE OCUPA: 

Prado Bravo Diego Mario CONDUCTOR MIES 
CIUDAD - PROVINCIA DEL SERVICIO tNSTITUCONAi NOMBRE DE LA UNIDAD A LA QUE PERTENECE LAO O SEPVDOR 

COCA-ORELLANA 	- DIRECCIÓN ADMINISTRATIVA 

FECHA SAUDA(dd-mmm-aaaal HORA SALIDA (hhmn' 
FECHA LLEGADA (dd-mmm-aai HORA LLEGADA )hh:mm) 	/ 

11/01/2021 051—100 	.f 15/01/2021 	/ 
16H00 	- 

/ ! 
1,̀ R OIDORES QUE iNTEGRAN LOS SERVICIOS INSTITUCIONALES: / 

EDISON DELGADO, JAVIER AGUIRRE, DIEGO PRAOO(Conductor Asignado) 

DESCRIPCIÓN DE LAS ACTIVIDADES A EJECUTARSE: / 
CONDUCIENDO EL VEHÍCULO DE PLACAS PEI-5236 PA MOVILIZAR A LA CUIDAD DE COCA-ORELLANA CRONOGRAMA DE ACTIVIDADES EN TERRITORIO. ¡ 

TRANSPORTE 

SALIDA LLEGADA 
TIPO DE TRANSPORTE NOMBRE DE 

jAéreo.terrestro. rnanitimo,otrosj TRANSPORTE 
A 

FECHA HORA FECHA HORA 
cid-mmm-aaaa hh:mm cid-mmm-aaaa hli:m,r. 

TERRESTRE 
PEI-5236 QUITO-COCA 

11/01/2021 / 05H00 11/01/2021 12H00 

PEI-5236 COCA-SACHA 
TERRESTRE 12/01/2021 07H00 12/01/2021 081—115 

PEI-5236 SACHA-COCA 
TERRESTRE 12/01/2021 16H00 12/01/2021 17H00 

PEI-5236 COCA-COCA 
TERRESTRE 13/01/2021 08H00 13/01/2021 20H00 

PEI-5236 COCA-COCA 
TERRESTRE 14/01/2021 07H30 14/01/2021 18H30 

PEI-5236 COCA-QUITO 
TERRESTRE 15/01/2021 08H00 15/01/2021 j/' 16H00 — 

IUTORIZACIÓN: En caso de recibir valores por concepto de anticipo de viáticos y subsistencias, autorizo a la Coordinación Administrativa Financiera del MIES, a través de la Dirección/Unidad 

FIRMA OE'If 	

i 	

EIAINIDAD SOLICITANTE 

Financiera a descontar a favor del Ministerio de Inclusión Económica y Social -MIES en la siguiente remuneración mensual, aquellos valores que no fueran justificados debidamente 

DATOS PARA TRANSFERENCIA 

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

BANCO Produbanco AHORROS 12005306049 

FIRMA DE LA O EL SERVIDOR SOLICITANTE 

4b, 

Diego Prado MGS. EDUAR 	t VELIZ Qpk.  

CONDUCTOR Q 	DIRECTOR ADMINISTR4IVO  

FIRMA DE LA AUTORIDAD NOMINADORA O SU DELEGADO NOTA: Esta solicitud deberá 	Eptsadarp 	s,»drización, con por 	 me nos 72tiPiias de 

anticipación al cumplimiento cfé TOs-servic,o 	institucionales; 	salvo//el caso 	de 	que por 
necesidades institucionales la Autoridad Nominadora autorice.  

• 	De no existir disponibilidad 	presupuestaria, tanto la 	dtud corno b autorización 
quedarán insubsistentes 

• 	El informedeServicios Institucionales  debe 	P7tBrse  dentro de¡ t m 	de 4 días 
de cumplido el servicio institucional 

Está prohibido conceder servicios institucionales durante los dias de descanso obIigatori9on 

excepción de las Máximas Autoridades o de casos excepcionales debidamente justifico? ,  \ 	M9 MARÍA ALEXANDRA R0MÁN LOZANO 
COO'T1DORA -GENERAL ADMINISTRATIVA FINANCIERA la Máxima Autoridad o su Delegado.  

1 	d 
- - 	, ..__S! COOPIÍChÍJ GEERA1 ÁDMI 	 - 

j 

/ 



A Ministerio 
de Inclusión 
Económica y Social 

INFORME DE SERVICIOS INSTITUCIONALES 

Nro. SOLICITUD DE AUTORIZACIÓN PARA CUMPLIMIENTO DE 
FECHA DE INFORME (dd-mmm-aaaa) 

SERVICIOS INSTITUCIONALES 

MIES-CGAF-DA-2021-0029-1VI 	
18-01-2021 

DATOS GENERALES 
APELLIDOS - NOMBRES DE LA O EL SERVIDOR 	PUESTO QUE OCUPA: 

Diego Mario Prado cc.0400946976 	 CONDUCTOR PROFESIONAL 

CIUDAD - PROVINCIA DEL SERVICIO INSTITUC)ONAL 	NOMBRE DE LA UNIDAD A LA QUE PERTENECE LA O EL SERVIDOR 

Coca-Orellana 	/ 	 DIRECCIÓN ADMINISTRATIVA / 

SERVIDORES QUE INTEGRAN EL SERVIdO INSTITUCIONAL: 

Edison Delgado, Javier Aguirre, Diego Prado (Conductor Asignado)  

INFORME DE ACTIVIDADES Y PRODUCTOS ALCANZADOS 

ACTIVIDADES: 	 / 
11/01/2021: Salida de Quito a las 05h00/Ileada al Coca a las 12h00 para luego dirigirnos al distrito de dicha ciudad hasta las 

17h00. 

12/01/2021: Inicio de labores 07h00 y dirigirnos a Sacha visita de los CDI hasta las 17h00 retorno al Coca. 

13/01/2021: Inicio de labores a las 08h00 visita de los COI en el coca hasta las 20h00. 

14/01/2021: Inicio a las 07h30 salida al distrito Coca pya luego el recorrido a los CDI hasta las 18h30. 

15/01/2021: Inicio de jornada alas 08h00 reunión di rito para luego retornara la ciudad de Quito, llegando alas 16h00. 

Cumpliendo los objetivos a cabalidad, con la movación de los productos alcanzados por la emergencia sanitaria 2021. 

Siguiente.se  informa que se pone combustible por motivo de no alcanzar a la provincia de destino para abastecerse de 

combustible extra con numero de factura 002-012-000210960 el valor de $5,00. 

DETALLE DE COMPROBANTES DE VENTA (SE ADJUNTA ORIGINALES): 

11/01/2021 	/ 000008528 	/ Alimentación 10,00 

11/01/2021 	Z 000001607 	-- Alimentación 10,00 

11/01/2021 	- 0016835 	 - Alimentación 10,00 

11/01/2021 002012000210960 Combustible . 	5,00 

12/01/2021 00050986 	 - Alimentación 10,00 

12/01/2021 	- 0016855 	 ,..- Alimentación 10,00 	,- 

12/01/2021 	,.- 00050996 	 _- Alimentación 8,00 	.- 

13/01/2021 	,- 00051004 	 - Alimentación 8,00 	- 

13/01/2021 00051014 	 ..- Alimentación 9,00 

13/01/2021 0016857 	 -- Alimentación 10,00 

14/01/2021 	.._- 00051025 	 - Alimentación 10,00 	- 

14/01/2021 	- 00051030 	 - Alimentación 8,00 -. 

14/01/2021 	- 0002687 	 _.- Alimentación 7,00 	- 

15/01/2021 	- 0003688 - 	Hospedaje 120,00 

15/01/2021 00051040 	 - -- 	Alimentación 10,00 

SUMAN: USD$ 	245,00 

ITINERARIO 	SALIDA 	LLEGADA 1 	 NOTA 

FECHA 
Estos datos se refieren al tiempo efectivamente utilizado en el 

dd-mmm-aaa 11/01/2021 ) 15/01/2021 	cumplimiento del servicio institucional, desde la salida del lugar 

fr 



- '1 

TRANSPORTE  
TIPO DE SALIDA LLEGADA 

TRANSPORTE NOMBRE DE 
RUTA 

(Aéreo, terrestre, TRANSPORTE FECHA 	HORA FECHA 	 HORA 
marítimo, otros) dd-mmm-aaaa 	/ 	hh:mm dd-mmm-aaaa 	 hh:mm 

TERRESTRE 
PEI-5236 QUITO-COCA 

11/01/2021/ 05HOQ 11/01/2021 	,-. 12H00 	- 

TERRESTRE 
PEI-5236 COCA-SACHA 	- 

12/01/2021 07H00 12/01/2021 ,-- 081-115 

PEI-5236 	/ SACHA-COCA / 
TERRESTRE ,. 12/01/2021 16H00 12/01/2021 ,. 17H00 

TERRESTRE 
PEI-5236 

- 
COCA-COCA 

13/0112021 08H00 - 13/01/2021 	' 20H00 

TERRESTRE 
PEI-5236 	,- COCA-COCA 

14/01/2021 071130 14/01/2021 181-130 

TERRESTRE 
PEI-5236 COCA-QUITO 

/ 15/0112021, 08H00 - 15/01/2021 16H00 	r 

NOTA: se realizó el respectivo cambio del informe y solicitud del viatico para ser revisado y firmado por las respectivas autoridades 
por motivo de la situación actual que presenta el país y por lo cual no se presenta facturas de alimentación. 

OBSERVACIONES 

Las horas y días para la movilización a las ciudades detallados en este informe, varían respecto a la 

planificación presentada en la Solicitud de Viáticos, debido a las necesidades y particularidades del  

desempeño de las actividades.  

FIRMA DE LA O EL SERVIDOR COMISIONADO 	 NOTA 
El presente informe deberá presentarse dentro del término de 4 

días del cumplimiento de servicios institucionales, caso contrario 

la liquidación se demorará e incluso de no presentarlo tendría 

que restituir los valores percibidos. Cuando el cumplimiento de 

servicios 	institucionales 	sea 	superior 	al 	número 	de 	días 

autorizados, se deberá adjuntar la autorización por escrito de la 
NOMBRE: Diego Prado 

Máxima Autoridad o su Delegado 
CARGO:CONDUCTOR DEL MIES 

FIRMAS DE APROBACIÓN 

FIRMA DE LA O EL RESPONSABLE DE LA UNIDAD DEL FIRMA DE LA O EL JEFE lNMED), 	ÉLap EL RESPONSABLE DE 

SERVIDOR COMISIONADO LA 

NOMBRSiTG?iiriRaniírez NOMBRE:  

CARGO: RESPONSABLE DE TRANSPORTES CARGO: DIRECTOR ADMINIRAÓ 	7 
w:. 



í3 

A
Ministerb 
de Inclusión Económica 

SOCIAL 
/ 

PARA: 	Sr. Diego Prado 	/ 
CONDUCTOR ADMINfTRATIVO 

/ 
ASUNTO: DELEGACIÓN COMISIÓN PROVINCIA DE ORELLANA 	

/ 

FECHA: 	07 de Enero de 2021 y' 

En atención a Memorando MIES-CGAF-D -2021-0029-Ni 'd echa 07 de enero 202 1(delego a 
usted se traslade a la Provincia de Orellan a fin de dar cumplimiento con lo solicitado. 

NA 

\ CLLJSIQA , 

Atentamente, 
 

anRami:z 
RESPONSABLE DE TRANSPORTES 



e. 

:, MIES  DE INc1USÓN 
ECONOMK..4 Y SOC I AL 

/ 

L~ ?f 
)) 	ociaI 

ISTRATjv4 
A.  j Memorando Nro. MIES-CGAF-DA-2021-0029-M 

11 	 Quito, D.M., 07 de enero de 201' " 

S 	 PARA: 	Sr. Mgs. Eduardo José Veliz Quintero  
Director Administrativo 

Solicitud de Movilización 

Se 

- 	 .. 	
mi consideracion 

Di 
stsatwo', 

..............................Por la presente y con el fin de dar cumplimiento a disposición emitida mediante 
Memorando Nro. MIES-CGAF-DA-2020-2540-M y cronograma de actividades en 
territorio aprobado por las autoridades competentes, solicito comedidamente autorizarÁ 	/ 
quien corresponda se proporcione dos vehículos institucionales para la movilizacióij/de,/ 
los funcionarios, Jaime Bailón a la provincia de Sucumbíos, Javier Aguirre y 
Delgado, a la provincia de Orellana, en la semana del 11 al 15 	de enero del 2021. / 

j 	 j 

Por la favorable atención que se digne en dar al presente, le presento mis debidos 
agradecimientos. 

Con sentimientos de distinguida consideración. 

Atentamente, 

Ing. Edison Jeovanni Delgado Cartagena 
ANALISTA ADMINISTRATIVO 

Copia: 
Sr. Ing. Wuhan Jaime Bailón Castro 
Servidor Público 4 

Sr. Ing. Javier Fernando Aguirre Guanin 
Servidor Público 1 

EccroflCY 	
DÇiiCC0N 

A ISocial 	ADt4tSTRATt' 

FECHA: O 	ENE L — — • ....... 

HORA 

RECEPCIÓN DE DOCUMENTOS 

Wornbre 



ORDEN DE MOVILIZACIÓN 	 No. 905 9 	(Fuera de la jornada ordinaria de trabajo, en días feriados 
y/o fines de semana o que implique el pago de viáticos) 

1. IDENTIFICACIÓN DE LA ENTIDAD 

Institución 	MINISTERIO DE INCLUSIÓN ECONÓMICA Y SOCIAL 

RUC 	1760001200001 
1- 

12. DATOS DE EMISIÓN DE LA ORDEN 	 / 	 1 
Ciudad QUITO  

Fecha de Vigencia 	Desde 2021-01-11 Hora 	05:00 	Hasta 2021-01.17 Hora 	23:59 

Motivo APOYO LOGISTICO DIRECCIN ADMINISTRATIVA TERRITORIO 

No. Ocupantes 	5 

AUTORIZACIÓN 

Fecha 	 2021-01-10 

Lugar Origen 	DM0 

Lugar Destino 	NIVEL NACIONAL 

Kilometraje Inicio  

No. Comunicación MIES-CGAF-DA-2021 -0029-M 

Kilometraje Fin 

3. DATOS DEL CONDUCTOR / A 

Nombres PRADO BRAVO DIEGO MARIO 
1 	

Cargo CONDUCTOR ADMINISTRATIVO 

Número de Cédula / Pasaporte 	0400946976 	 Tipo de Licencia E 

4. CARACTERÍSTICAS DEL VEHICULO 

Número de Placa PE15236 	Marca / Modelo 	LUV D-MAX 3.51- V6 CD TM 4X4 EXT 

Color 	 PLATEADO 	Número Matrícula 4678603 

15. DATOS DEL SOLICITANTE 

1 Nombres EDISON DELGADO 	 Carao ANALISTA ADMINISTRATIVO 

Realizado Por 	CARRILLO RUIZ ANDRES VINICIO 

Fecha de Emisión 2021-01-10 21:06 



HOJA DE RUTA COMI%ION DE SERVICIOS 

- 	J 
NOMBRE DEL CONDUCTOR: çf7 p /I4hJ4!7 ¿4'PyACA:  

ORO FECHA / 	SAUDA 
/ ACTIVIDADES 

LLEGADA 

HORA KM.  HORA KM 
, 	Ç 	

) 

o2/ f0/ç «1 	che 2J5 '/4<' 

t-  ¿7)7/ f27/é? /€2- o, , 

/4-i7/-2'(  

JI IOÍ 

I_ .  

¡ 



CANT. D E T A L L E V. UN/Ti TOTAL 

_ 

.]lJ!r!! 
Efectivo 

'1 

1 
' 

_/ 

SUBTOTAL .gc3 
IVA 

Dinero E lectrónic 
0% IVA TajetaCrédiroDebito 

Otros TAL $ 

JIMENEZ LARA EUECER NICANOR, 	 GRAFICAS R U C.020096231(0O1 Telt. 2847682 
Auloización S.R.L 4089 - Núm. del 6301 al 	 Original: Adguirienfe/Copia: Emisor., 

J 

1 

/ 

Pozo I-,Jrrera Fausto Hernando 

REST,XÍJRANT LA CHAMAQUJ 
/ Dirección: Vía a Baeza sin 

/ 	QUIJOS - NAPO - ECUADOR 

DOCUMENTO NO C GOR 

Cliente:2O 

R.U.C:  

Dirección: 	 / 

R.U.C. 1801189356001 

S. 002-001 

0008528.4 
:. S.R.I. 1126855030 J 

II   0/  120d 



CORDOVA COMES ANA LUCIA 

COMEDOR D' Cl íRuc:150053512300fi 
7 	 y 

( 	VENTA DE COMDgy BEBIDAS 1 	SERIE 001- 001
StilloPREPARA 	 ES DAS E COMEDOR 

Dir: Cen7Quos/n y 
L00000 1607 

jj 099 035 0687 AutSRi:1127017850 
ORELLANA- ECUADOFF 	

/ 

Cliente: 	 c 7 	/ /7 
R.U.C.:.ÇO 	 oJ 

Lu 

Dirección: ------------sbT0 --,L_ 	LDtA 	MES 	AÑO j 

-............. Telf.:.-------- -------------------------- 

DETALLE  

i. 3 ,  

Descuento 

ARAS RILICOREMA JOSE ALEJANDRO IMPRENTA EL GR.AFICO RUC 171881 2405001AUT 13842 - 
TELF: 062 883044 Feca de Impres Ón 01/1Y' 2020 CADUCA: 01ÍSEPTIEMBREJ202I 4551 al 1650 

- -e 

/ 
1 



014 

CONTRIBUYENTE REGIMEN SIMPLIFICADO 

9Lw ym9CYÚ 	íi: 13075980840011 

	

VENTA DE COMIDAS / 	
NOTA DE VENTA 

	

Y BEBIDAS PREPARADS. 	Aut. 	1127114783J 
Manulactura - Cat.goia 1. 

Direc: Calle Quito entre Eloy Alfaro y Garcia. 	ID(5 DE SERViCIO hasta $4200 

Moreno - Cel.: 0969458603 	/ /y S. 001-001-00 
COCA ORELLANA -ECUADOR  

Fecha: . Z 	 0016835 
Cliente: 	-- 	 -. 	....... ..................... ...................... 

Ruc: 	f2' / 	elf.: ............ 

Dirección . ..L.h7-------------1-..-..............................  ----- ..................... 

Crédito
Tarjeta 	

I ; 

/ 

Ibarra Vera Justo Alberto - ImØ Sars'r?aircisco - Aut. 1667 RUC 0901930867001 

6 8 100x2 deI 16701 al 17300 - Emi. -21/SEPT/2020 Válido hasta -21/SEPTIEMBRE/2021 



RESTAURANT EL CARACOL RU .:8012224310011 

¿y(3 CAMPAS CENEIDA 	Ç'LJ RA 1 
Dir, Conhogar Av. Alejandro Labaka  

sin Telf.: 0986127273 
/ COCA - ORELLANA -ECUADOR 	'0 05,0986 

/ DOCUMENTO CATEGORIZADO NO AUT SRÍ 1127445294 
CÁUFICAC6N ARTESANAL: 064425 

Fecha.).. iéno .  ....... .......... 	
.. 

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

 

RUC:/CI 

CIien:................................ql.. ....................... 

Dirección . ............................................................................................................................... 

CANT 	DES RIPCION 	E UNIT 	V.TOTAL 

J 

FORMA DF PAC,O  

EFECTIVO (___.•/ 
DINERO ELECTRON0 

CHEQUE  

TRASFERENCIA 
16c1Lz 

w 

VA 

	 / 

RA 	

2% 

00k 

AL 

	o 
Carr 	 et y Margarita Imprenta L0  
RUC.: 1203636939 1 AUT. 6414 Telefax: 062807680 
Forma del 00050701 al 000051700 Impresión 127/Noviembre del 2020 

ORIGINAL CLIENTE - COPLA EMISOR 

// 



o 
C 

CONTRIBUYENTE REGIfVIEN SIMPLIFICADO 
el- 

—°—° 

	

VENTA DE COMIÓAS 	
NOTA DE VENTA 

Y BEBIDAS PREPARADAS. 	Aut. Sr¡.: 1127114783 
Direc: Calle guito entre Eloy Alfaro y García 	ACTIVIDADES 0€ SERVICIO hasta $4200

Manufactura - Categoria 1. 

More9ó 	Cel.: 096 9458603 	 S. 001-001-00 
COC"- ORELLANA - ECUADOR 	 1... - 

00 6855 
Cliente: ...J ........................... 

Ruc: .L44.  ............................................... 

Dirpcción -  ---- ---- -  - 

f1fl1 

pr 	 1 
'1 

1 -u 
zI 

Tarjeta de 

- V' 	 —" 

Ibarra Vera Justo Alberto - lrT(p. San Francisco Aut. 1667 RUC 090130867001 
6 8 100x2 del 16701 al 17300 - Emi. -21/SEPT/2020 Válido hasta -21/SEPTIEMBRE/2021 

/ 

/ 



FORMA DE PAGO 

EFECTIVO 
DINERO 

ELECTRONO  
CHEQUE  

TRASFERENCIA  

RESTAURANT EL CARACOL RUC.: 08012224310 

RROY9 ÁMPAS CENEIDA FACTU RA  1 • 	Dir. Con 6gar Av. AlejandroLabaka 	 1 / 
n TeIf.:0986127273 	 Q 050996  

	

(ÓCA - ORELLANA- ECUADOR 	-

NV 

ALACtóNARTESAMAL:O64425 
AUT. SRI 1127444i 

Fecha:)2r 	Ç.Ç . 1no-..........................1 	........... 

RUC:/CI . ....... 

Cliente : 	:~>, 	 .......................... 
Dirección - ............ 

DESCIPCION r 	¡ P. UNIT. ¡ V.TOTAL ¡ 

Ir 

L 

I-i 
1W 

	

/ I.vAo% 1 	1< Atkf 	

BTOTALI 

y,  IZAD 	 lo 

	

IV.A.12% 	 iD 

TOTAL 

Carranza García Betsy Ma rgarita Imprenta 	MAXIMO 
RUC.: 1203636939001 AUT. 6414 Telet3x: 062807680 
Forma dei 00050701 al 000051700 Impresión 127/Noviembre del 2020 

ORIGINAL CLIENTE - COPIA EMISOR 



RESTAURANT EL C'ÁRACOL RUC.: 0801222431001 • RReYe CAMPAS CENEIDA FACTURA 
Dir. ConhogarÁv. Alejandro Labaka 

	

sin TØf.: 0986127273 	
/ 

COCA - RELLANA - ECUADOR /051004 
DOCUME!ffO CATEGORIZADO NO 127445 

CALIFICACIÓN ARTESANAL: 064425 /J 

Fechaj ...a ... - 	 ..../1............. 
RUC:/C 	 ç4 	.................. 

 .......... \ 
CIien 	 .. 	 ......................  

	

. 

....... 	. 

Dirección . ........... 

lCANTj 	DESCIPCIO.t 	P. UNIT. J v.ToTAL1 en 
) 

L'J 

flPMA flF PA(  

EFECTIVO 
DINERO 

Et.ECTROP4ICO  

CHEQUE  

TRASFEREN1A _____ 

ESflFWJ  

SUBTOTAL / 
w 

I.V.A 0% 
o. 

I.V.A.12% 

FIiN/E [TOTAL USLI 	CJVJ7 
Carranza Garata Ietsy Margarita Imprenta L0 MAXIIO 
RUC.: 1203636939001 AUT. 6414 Telet3x: 062807680 
Forma del 00050701 al 000051700 Impresión 127/Noviembre del 2020 

ORIGINAL CLIENTE - COPIA EMISOR 



RESTAURANT ELARACOL RUCÓi222431OO1 

RRYO ('1PAS CENEIDA F,i.TU RA71
I*'kdI Dir. 

co,
7rAv. Aandro Labaka / 	

1 1 
sin elf 0986127273 

COC - ORELLANA - ECUADOR 	 / 
DOCUMENTO CATEGORIZADO NO 	RI 1 127444 

CAUHCACÓN ARTESANAL: 064425 
/7 

Fecha k' 	¿Tno .  ............. 	... . ..... ..................... 
 

RUC:ICI: ... 0Jj .. 

Cliente: 	 ?. 

Dreccio  

ÍCANT. 	DESCRIPCION 	P. UNJT. V,TOTAL cm 

1 	\ucc' 	gc 

FnRIVIA flF PA(fl  

EFECTIVO c7 
DNER0 

ELECTRONICO  

CHEQUE - 

TRASFERENCIA 

1/II 	'1 
Jf)UBTCITAL 

1W 
.1 	 I.V.AO% 
IRMA AUTOR17ADiAl 

LUS 

Wr ra_ 

 

	 etsyMargarita Imprenta L0 MAXIMO
203636939001 AUT. 6414 Telefax: 062807680 

Forma del 00050701 al 000051700 ImpresÓn/27fNoviembre del 2020 
ORIGINAL CLIENTE . COPIA EMISOR 



W_éq fE REG IMEN SIMPLIFICADO 

LL Qtk rRc 13O7598O84O) 

VENTA DE COMIDAS 	
NOTA DE VENTA 

Y BEB

7RELLANA 

 PREPARADAS. 	Aut. Sr¡.: 1127 1 1478!) 
ManufKluqa

Direc: Calle Qntre Eloy Alfaro y Garc) 	
ATWIDAOES 	 $4200 

Morenoel.: 096 945 8603 # 	/ S. ooi-ooi-oo 
COCA - 	 - ECUADOR 	/ 	- - - - 

Fecha:j 0 20~ ( 	0016857> 
Cliente: 	 0   
Ruc: 0C 

Dirección: j_ -« 	 - 

DETALLE V. Total 

FORMA DE 

..iiulI 

1 	
' 

II! 	.11 

IçnrrTde 

Crédito o Debito 

barra Vera Justo Alberto —Imp. San Francisco - Aut. 1667 RUC OW1930867001 

6 8 100x2 del 16701 al 17300 - Emi. -21/SEPT/2020 Válido hasta -21/SEPTIEMBRE/2021 

u 

/ 



CC7 

RESTAURANT EL CARACOL RUC.: 0801222431001 

lRRev
Conhoga

e CAMPAS CENEIDA 
Dir 	r Av. Alejarro Lbaka _ 

FACTURA    1 
soo1-Oo1 

sin TeIf: 0986127273 0 0 5 102  5 k COCA - ORELLANA- ECUADOR 
'DOCUMENTO CATEGORIZADONO 

CAÚFICACIÓN ARTESANAL: 064425 

- 
AIJT. SRI 11274452941 

Fecha:,. 	... ?iTeléfono:.. ........... . .......................... ....... 

RUC:/CI:.. 	 L. 	................................................ 

77Cliente:
. 	Q.±........................................ 

Dirección: .............. Ç..Ç?"................................................................................... 

107T. DESCRIPCION 	1 P. UNIT. 1 V.TOTAL1 

FORMA DF PAGO/  

EFECTIVO 
DINERO 

ELECTRONICO  

CHEQUE  

TRASFERE0 1  

l
oascxbuw! 

SUBTOTAL  
-u 

LV.A0% 
o 

V.A.12% 	 / 

( TOTALUS 

Carranza Garcia Betsy Margarita Imprenta L0 MÁXIMO*  
RUC.: 1203636939001 ALT. 6414 Telefax: 062807680 
Forma del 0005070141 000051700 ImpresiÓn I27lNomembre del 2020 

ORIGINAL CLIENTE - COPLA EMISOR 



RESTAURANT EL CARACOL RUC.: 0801222431001 

CAMPAS CENEIDA  
Dir. Conhogar Av. Alejandro Laba 

	

sin TeIf.: 0986127273 
	̀1,051030   ' COCA - ORELLANA - ECUADOR 

DOCUMENTO CATEGORIZADO NO AUT. SRI 1127445294 
CAUFCACÓN ARTESANAL: 064425 

Fechak{ 	 ,Lhtono: ................ ......................... 

RUC:/CI:..Q.4.. Q..q 	
.,j ........................

`a. CIienIi . 	.............................................. 

Dirección: ......... ............. 	.......... k. .......... .......................................... ..................  

CAPfT. 	 ON 	1 P. UNIT. 1 V.TOTAL 

FORMA DE PAGO  

EFECTIVO  
D1NERO 

ELECTRON0 . 

CHEQUE  

TRASFEREN3 
DES CM UILUD 
DEZUZ 

F SUBTOTAL 

1 I.V.A. 12 k 

IR 	 TO I I.V.AO% 

 

. OTALUj_ 
Carranza García letsy Margarita Imprenta LII MÁXIMOS 
RUC.: 1203636939001 AUT. 6414 Telet3x: 062607680 
Forma del 00050701.& 000051700 Impresión 127lNoviembre del 2020 

ORIGINAL CLIENTE - COPIA EMISOR 



CG5 

CAJIJr9UKE BURGUER"Í'UC: 210002182900f) 

7:Banio

GRANDAZANDRA EUZABETH 	 Ui R A
QO DE VENTA DE COMIDA

PREPARADA 	 t. Sri.: 1126416096 
Dir 	Central - CaUe: Quito S/N y 
e61 - Email:adrytopezl7@hótmai 	• 1 1

A - ORELLANA - ECUALR 	 - - - - 

	

/ 	 0 2687' 
Fecha:

-' 

 ¿.4 	eç<1_.:i. Z) 
Cliente: 	Le4L.  
Ruc: 4 ú¿ L4 <A 4 6.1f.: _____ 

Dirección: 	 ----------_______--------------- 
-DETALLE  

-hija 
-- 41 

Ir _ 

----- 

Í71U 
w~= 

/ 

/T 

y 
Ibarra Vera Justo AIbe] -imp. aríFrancisco - Aut. 1667 RIJC 0901930867001 f 
16 100x2 del 2601 al 2700- Em. 13-MARZO/2020 Váhdo hasta 13- MARZO/2021 



Cant. DETALLE V. Unit. V. Total 

FORMA DE PAGO Sub - Total IO 
Efectivo 

Electrónico Crédit,oDebito 
Otros 

Tarifa 0% / 

F. Attoflizada_ 	onrme 

 

TOTAL USD JØDO 

Ix 
C 
t/ 

a 
C 
L 

LL 
1- 
2 
LL 

cx 

C 
c 

'O 
2 

cx 
C 

/ 

íC:2200057327001 

PÉREZ JIPA LADY FERNJANJDA 
SERVIDOS DE ALOJAMIENTOS PRESTADOS POR 	Aut Sr¡.: 1127269455 

HOTELES. LAVADO Y LIMPIEZA, PLANCHADO, ETC. 

DE TODO TIPO DE PRENDAS DE VESTIR 	COT?JBvifJiTE REGO MR EI ESAS 
Direc.: Barrio Central - Quito s/n entre Guayaquil y Montalyo 	S. 00100100 

	

Telfs.: (062) 300 922 i 0985633523'/ 	 -  

	

hcihotelcocaimperial@yahoo.com  ' ja" 	 0 	0-00368      C) 
COCA— ORELLANA - EC ADOR 

Cliente: — 0-- 

J•,5' - - jç224—  Fecha: 

RUC: 	 C- Telí.: -------------------------------- 

Dirección: 

1 

Ibarra Ve'a Justo AIt3to— Imp. San Francisco ' -Aut. 1667 RUC 0901930867001 
10 B 1OOx2 del 3001 al 4000 - Emi. 22 - OCTUBRE - 2020 Válido hasta 22 - OCTUBRE/2021 



RESTAURANT EL CARACOL RUC.: 0801222431001 

_QO1 -001 CAMPAS CENEIDA 

 
FACTURA    

Dir, Conhogar Av. Alejandro Labaka 

	

sin Tetf.: 0966127273 	 0 051040' 
COCA - ORELLANA- ECUADOR 

DOCUMENTO CATEGORIZADO NO 1  AUT. SRI 11 27444 
CAUFICACÓN ARTESANAL: 064425 

Fecha. ,4 '.Teléno -

RUC:JCI: ... &?1 

Cliente 	 . 

Dirección: 

rcANT. 	DESCRIPCIQN 	P. UNIT. 1 VJOTAL lí  
/ 

nr Pn  

EFECTIVO  
DINERO 

ELE 	OIC 

CHEQUE  

TRASFERENCIA  
Das mi MA0 

NFWJR _ 

- 1w 
cD 

i c  SUBTCTAL  

I.V.A 0% 
—!tmtJTORIzADA  

LV.A.12% 

TOTAL USI 7 
arcía Betsy Margarita Imprenta L0 MÁXIMO' 

RUC.: 1203636939001 AUT. 6414 Telefax: 062807680 
Forma del 00050701 al 000051700 Impresión /27/Noviembre de¡ 2020 

ORIGINAL CUENTE - COPIA EMISOR 



CERTIFICACION PRESUPUESTARIA 

Institucion. 	
MINISTERIO DE INCLUSION ECONOMICA Y SOCIAL 	 NO. CERTIFICACION 	FECHA DE ELOCIÓN 

Unid. Ejecutora: 	
MINISTERIO DE INCLUSION ECONOMICA Y SOCIAL - PLANTA CENTRAL 	 8 	 26 	02 	21 

Unid. Desc: 

TIPO DE DOCUMENTO RESPALDO 	 CLASE DE DOCUMENTO RESPALDO 

COMPROBANTES ADMINISTRATIVOS J COM PROMISO NORMAL OTROS GASTOS 
DE GASTOS 

CLASE DE REGISTRO rCOM 	1 	CLASE DE GASTO [_OGA 

CERTIFICACION PRESUPUESTARIA 
G SP 	PY 	ACT 	ITEM UBG FTE ORG N. Prest DESCRIPCION 	 M O N T O 

1 	00 	000 	001 	530303 	17u1 	001 	0000 	0000 	Viaticos y Subsistencias en el Interior 	 $9324774 

TOTAL PRESUPUESTARIO 	 $93,247.74 

TOTAL 

QN: 	 NOVENTA Y TRES MIL DOSCIENTOS CUARENTA Y SIETE DOLARES CON 741100 CENTAVOS 

ESCRIPCION: 
PARA: MGS. EDUARDO VÉLIZ - DIRECTOR ADMINISTRATIVO.CERTIFICACIÓN PRESUPUESTARIA PARA VIATICOS AL INTERIOR DE LOS FUNCIONARIOS, 
SERVIDORES Y TRABAJADORES DEL MIES QUE REALIZAN ACTIVIDADES EN TERRITORIO PARA EL CUMPLIMIENTO DE ACTIVIDADES INSTITUCIONALES, 
PERÍODO 2020-2021, SEGÚN MEMORANDO No. MIES-CGAF-DA-2021-0437-M, CERTIFICACIÓN DE ACTIVIDAD PAPP No. MIES-CGAF-DA-CA-2021-003. LA 
PRESENTE CERTIFICACIÓN PRESUPUESTARIA, NO VALIDA NI LEGITIMA EL PROCESO DE CONTRATACIÓN EFECTUADO POR LA UNIDAD REQUIRENTE. 

DATOS APROBACIÓN 

ESTADO 	REGISTRADO: 	APROBADO: 

FI—do llectr<59ica~nte por: 
APROBADO 

NELLY DEL ROCIO 
BUSTILLOS 

:CHA: 	 VILLACREZ 
W1LMA YOMAIRA 

10212021 	 PEREZ ROSERO 

Funcionario Responsable 	 Director Financiero 
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