
IOFP/D 
OCA DEV 

Ana De: 

Clase de 
Registro: 

GASTOS 

1722256601 Beneficiario: 

RPA RTO DEy 

EE 
Clase de 
Gasto: 

FLORES BRANDT DAVID EDUARDO 

COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO 

Institucion: 

Unid. Ejecutora: 

Unid. Cese: 

AFECTACION PRESUPUESTARIA 

PC SP PV ACT ITEM UBG FTE ORO No.PREST DESCRIPCION DE CUENTAS MONTO 

55 00 000 002 530301 1701 001 0000 0000 Pasajes al Interior 16.00 

55 00 000 002 530303 1701 001 0000 0000 Viaticos y Subsistencias en el Interior 260.00 

TOTAL PRESUPUESTARIO 276.00 

MONTO IVA 0.00 

TOTAL 276.00 

TOTAL DEDUCCIONES 0.00 

LIQUIDO 276.00 

SON: DOSCIENTOS SETENTA Y SEIS DOLARES 

280 MINISTERIO DE INCLUSION ECONOMICA Y SOCIAL -PLANTA CENTRAL Fecha Elaboración No. CUR No. Original 

9999 MINISTERIO DE INCLUSION ECONOMICAYSOCIAL - PLANTA CENTRAL 26 02 2025 1160 1153 

0000 

Tipo Documento Respaldo Clase Documento No. No. Expediente 

COMPROBANTES ADMINISTRATIVOS DE GASTOS LIQUIDACION DE GASTOS SPE-DSPE-2025- 507 

DESCRIPCION: FLORES BRANDT DAVID EDUARDO, COMISION A MANTA-PORTOVIEaO-ROCAFUERTE43UAYAQUIL-OLMEDO. PARTICIPAR EN EL DESARROLLO DE 
LAS ACTIVIDADES OFICIALES. DEL 03 AL 05-02-2025 CONTROL PREVIO CO-MR-KL 

DATOS APROBACIÓN DATOS SOLICITUD PAGO 

APROBADO ELECTRONICA: JTCL5AP58MXUYC ELECTRONICA: ZBC3EQPVOG4EN3F 
FIRMA FIRMA 

USUARIO: KLOPEZA USUARIO: SBUSTILLOS 

FECHA: 26/02/2025 FECHA: 26/02/2025 -• 

FIRMA 



FIRMA 

DATOS APROBACIÓN DATOS SOLICITUD PAGO 

FIRMA FIRMA 
APROBADO ELECTRONICA: JTC1-SAP58A4XUYC ELECTRONICA: ZBC3EQPVOG4EN3F 

USUARIO: KLOPEZA USUARIO: SBUSTILLOS 

FECHA: 26/0212025 FECHA: 26/02/2025 

FIRMA 



NOMBRE 

280 MINISTERIO DE INCLUSION ECONOMICA Y SOCIAL Reporte rp CornprobanteGastos.rdlc 

9999 MINISTERIO DE INCLUSION ECONOMICA Y SOCIAL - PLANTA Fecha Elaboración No. CUR No. Original 
CENTRAL 

0000 026 02 2025 1160 1153 

Tipo Documento Respaldo Clase Documento No 

COMPROBANTES ADMINISTRATIVOS DE GASTOS LIQUIDACION DE GASTOS SPE-OSPE-2025-0023-M 

CQNAEXDS E 
SIUSEXOS E 

DATOS APROBACION 

ESTADO REGISTRADO: APROBADO: 

APROBADO 

FECHA:
01 

26/02/2025 110/lUZ/It / 
Funcionario Responsable Directo Financiero 

RECIb 

COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO 

Institucion: 

U. Ejecutora: 

Unid. Desc 

No. Expediente 

507 

Clase de 
Registro: DEVENGADO 

Clase de 
Gasto: OTROS GASTOS 

RFA RTO 0EV 

II 1 
Cuenta 

Banco: Monetaria: 

Comprobante GASTOS Numero Operación o 

Beneficiario: 1722256607 FLORES BRANDT DAVID EDUARDO 

AFECTACION PRESUPUESTARIA 

PC SP PV ACT ITEM UBG FTE ORG N. Prest DESCRIPCION MONTO 

55 00 000 002 530301 1701 001 0000 0000 Pasajes al Interior 

55 00 000 002 530303 1701 001 0000 0000 Viaticos y Subsistencias en el Interior 

TOTAL PRESUPUESTARIO 

IVA 

SUB-TOTAL 

RETENCIONES IVA 

TOTAL DEDUCCIONES PRESUPUESTARIO 

TOTAL A PAGAR 

18.00 

260.00 

276.00 

0.00 

276.00 

0.00 

0.00 

276.00 / 

SON: DOSCIENTOS SETENTA Y SEIS DOLARES 

DESCRIPCION: FLORES BRANDT DAVID EDUARDO. COMISION A MANTA-PORTOVIEJO-ROCAFUERTE-GUAYAQUIL-OLMEDO PARTICIPAR EN 
EL DESARROLLO DE LAS ACTIVIDADES OFICIALES. DEL 03 AL 05-02-2025 CONTROL PREVIO CG-MR-KL 

A Miniirio nçJq$Ión 
DIlt €0 ION F 

MIES  

Económica y Social 
INANCIERA 

2i FEd ¿_y_J HORA 



COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO 

Institucion: 

U. Ejecutora: 

Unid. Desc: 

No. Expediente 

507 

Clase de 
Registro: DEVENGADO 

Clase de 
Gasto: OTROS GASTOS 

RPA RTO DEV 

II 

Cuenta 
Banco: Monetaria: 

Comprobante
GASTOS Numero Operación o 

Beneficiario: 1722256607 FLORES BRANDT DAVID EDUARDO 

280 MINISTERIO DE INCLUSION ECONOMICA Y SOCIAL Reporte rp ComprobanteGastos.rdlc 

9999 MINISTERIO DE INCLUSION ECONOMICA Y SOCIAL . PLANTA Fecha Elaboración No. CUR No. Original 
CENTRAL 

0000 026 02 2025 1160 1153 

Tipo Documento Respaldo Clase Documento No. 

COMPROBANTES ADMINISTRATIVOS DE GASTOS LIQUIDACION DE GASTOS SPE-DSPE-2025-0023-M 

DEDUCCIONES 

DATOS APROBACIÓN 

ESTADO REGISTRADO: APROBADO: 

APROBADO 

FECHA: 
26/02/2025 

Funcionario Responsable Director Financiero 



COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO 

Institucion: 

U. Ejecutora: 

Unid. Desc: 

No. Expediente 

507 

Clase de 
Registro: COMPROMETIDO 

Clase de 
Gasto: OTROS GASTOS 

RPA RTO 0EV 

1 1 1 
Cuenta 

Banco: Monetaria: 

Comprobante GASTOS Numero Operación o 

Beneficiario: 1722256607 FLORES BRANDT DAVID EDUARDO 

AFECTACION PRESUPUESTARIA 

PG SP PV ACT ITEM UBG FTE ORO N. Prest DESCRIPCION MONTO 

55 00 000 002 530301 1701 001 0000 0000 Pasajes allnterior 16.00 

55 00 000 002 530303 1701 001 0000 0000 Viaticas y Subsistencias en el Interior 260.00 

TOTAL PRESUPUESTARIO 276.00 

IVA 0.00 

SUB-TOTAL 276.00 

RETENCIONES IVA 0.00 

TOTAL DEDUCCIONES PRESUPUESTARIO 0.00 

TOTAL A PAGAR 276.00 

SON: DOSCIENTOS SETENTA Y SEIS DOLARES 

280 MINISTERIO DE INCLtJSION ECONOMICA Y SOCIAL Reporte rp ComprobanteGastos.rdlc 

9999 MINISTERIO DE INCLUSION ECONOMICA Y SOCIAL -PLANTA Fecha Elaboración No. Cus No. Original 

0000 026 02 2025 1153 1153 
CENTRAL 

Tipo Documento Respaldo Clase Documento No. 

COMPROBANTES ADMINISTRATIVOS DE GASTOS LIQIJIDACION DE GASTOS SPE-DSPE-2025-0023-M 

DESCRlPCION: FLORES BRANDT DAVID EDUARDO. COMISION A MANTA-PORTOVIEJO-ROCAFUERTE-GUAYAQUIL-OLMEDO. PARTICIPAR EN 
EL DESARROLLO DE LAS ACTIVIDADES OFICIALES. DEL 03 AL 05-02-2025 

DATOS APROBACION 

ESTADO REGISTRADO: APROBADO: 

APROBADO 

FECHA: 
26/02/2025 Í ¡ 

Funcioosrj Responsable Director F nanciero 



COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO 

Institucion: 

U. Ejecutora: 

Unid, Oesc: 

No. Expedi ente 

507 

Clase de 
Registro: COMPROMETIDO 

Clase de 
Gasto: OTROS GASTOS 

RFA RTO DEV 

1 1 1 
Cuenta 

Banco: Monetaria: 

Comprobante
GASTOS Numero Operación O 

Beneficiario: 1722256607 FLORES BRANDT DAVID EDUARDO 

280 MINISTERIO DE INCLUSION ECONOMICA Y SOCIAL Reporte rp ComprobanteGastos.rdlc 

9999 MINISTERIO DE INCLUSION ECONOMICA Y SOCIAL - PLANTA Fecha Elaboración No. CUR No. Original 
CENTRAL 

0000 026 02 2025 1153 1153 

Tipo Documento Respaldo Clase Documento No. 

COMPROBANTES ADMINISTRATIVOS DE GASTOS LIQUIDACION DE GASTOS SPE.DSPE-2025-0023-M 

DEDUCCIONES 

DATOS APROBACIÓN 

ESTADO REGISTRADO: APROBADO: 

APROBADO 

FECHA: 
26/02/2025 

Fsmc'onar'o Responsable Director F, nancie 'o 



DIRECCIÓN FINANCIERA Ministerio de Inclusión 
Económica y Social LIQUIDACIÓN DE VIÁTICOS 

REPÚBLICA 
DEL ECUADOR 

No. CÉDULA: 1722256607 CARGO: SUBSECRETARIO 

SERVIDOR: FLORES BRANDT DAVID EDUARDO NIVEL: 

LUGAR COMISIÓN: ,lv1ANAl - GUAYAS 
FECHA DE SALIDA: / 02702/2025 HORA: 04H00 C. PRESUPUESTARIA: 275 
FECHA DE RETORNO: 

1. CÁLCULO DE VIAT 

5/02/2025 HORA: 22H40 TIPO DE GASTO: CORRIENTE 

OS 

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

CUR No. 
70% 
30% 

182,00 
78,00 

260,00 
0,00 

182,00 
78,00 

/ 

Valor que justifica el funcionario 260,00 
Saldo a favor de MIES 0,00 

b) Total por reembolso de gastos 16,00 / 
c) Total por liquidacion de compras 0,00 

d) Total a favor del Funcionario 276,00 

Se reconoce el consumo de una persona de las facturas Nro. 3960 y  11352, se reconoce el valor máximo por concepto de 
movilización conforme normativa legal vigente Reglamento interno para pago de Viáticos y novilización dentro del pais para las y 

los servidores y  las  y  los trabajadores del Ministerio de Inclusion Económica y Social. 
1 

Elaborado por: Compron4tido por: 

Caro//no Guato 
CONTROL PREVIO PRESUITIJESTO 

Contabilizado Por: Pagado por: 

CONCEPTO MONTO (USO) No. DÍAS TOTAL VIÁTICO 
Viático 13000 2 / 260.00 

TOTAL 260,00 

No. CONCEPTO ITEM PRESUPUESTARIO MONTO (USO) 
1 COMBUSTIBLE 535255 0,00 
2 PEAJES 570102 0,00 
3 MANTENIMIENTO VEHICULAR 530405 0,00 
4 REPUESTOS YACCESORIOS 530813 0,00 
5 PARQUEADERO 530502 0,00 
6 HOSPEDAJE Y ALIMENTACION 530303 0,00 

TOTAL REEMBOLSO 0,00 

No. CONCEPTO ITEM PRESUPUESTARIO MONTO (USO) 
1 HOSPEDAJE 530303 149,50 
2 ALIMENTACION 530303 69,37 
3 MOVILIZACION 530301 16,00 

TOTAL GASTOS DE HOSPEDAJE? ALIMENTACION 218,87 

TESORERÍA 

1. DATOS GENERALES 

2. DETALLE DE GASTOS PARA REEMBOLSO 

3. DETALLE DE GASTOS JUSTIFICADOS 

S. LIQUIDACION 

6. OBSERVACIONES 

7. RECOMENDACIÓN 

Analizada la documentación que sustenta la liquidación de la comisión de servicios ante referida, se determina que: En base a la 
1 solicitud de autorización de comisión de servicios e informe de cumplimiento de servicios institucionales, se da continuidad al 

debido proceso, conforme al respectivo control de cada unidad en aplicación a las Normas de Control Interno. 

Quito, 25 de febrero de 2025 
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£Z 4Z23V 
Ministerio de Inclusión 
Económica y Social 

SOLICITUD DE AUTORIZACIÓN PARA CUMPLIMIENTO DE SERVICIOS INSTITUCIONALES 

Nro. SOLICITUD DE AUTORIZACIÓN PARA CUMPLIMIENTO DE SERVICIOS FECHA DE SOLICITUD 
INSTITUCIONALES ///

31-01-2025 
MIES-VIS-2025-0042-M 

VIÁTICOS X MOVILIZACIONES SUBSISTENCIAS ALIMENTACIÓN 

DATOS GENERALES 

APELLIDOS - NOMBRES DE LA O EL SERVIDOR PUESTO QUE OCUPA: 
FLORES BRANDT DAVID EDUARDO SUBSECRETARIO DE PROTECCIÓN ESPECIAL 

CIUDAD - PROVINCIA DEL SERVICIO INSTITUCIONAL
NOMBRE DE LA UNIDAD A LA QUE 

MANTA-MANABÍ /
PERTENECE LA O EL SERVIDOR 

Subsecretaría de Protección Especial 

FECHA SALIDA HORA SALIDA
FECHA LLEGADA HORA 

LLEGADA 

/ 03-02-2025 04H00 / 04-02-2025 221-140 

SERVIDORES QUE INTEGRAN LOS SERVICIOS INSTITUCIONALES: 
David Eduardo Flores Brandt. 
DESCRIPCIÓN DE LAS ACTIVIDADES A EJECUTARSE: 
Participar en el desarrollo de actividades oficiales en la provincia de Manabí, de¡ 3 al 4 de febrero de 2025. 

TRANSPORTE 

TIPO DE TRANSPORTE SALIDA LLEGADA 
(Aéreo, terrestre, marítimo, NOMBRE DE RUTA TRANSPORTE FECHA HORA FECHA HORA 

Terrestre Particular Quito-Tababela 03-02-2025 04H00 /3-02-2025 051-100 

Aéreo LATAM Tababela-Manta 03-02-2025 061-130 03-02-2025 07H19 

Aéreo AVIANCA Manta-Tababela 04-02-2025 20H47 04-02-2025 211135 

Terrestre Particular Tababela-Quito 04-02-2025 211-140 04-02-2025 22H40/ 

AUTORIZACIÓN: En -; o de recibir valore 'or concepto de anticipo de viáticos y subsistencias, autorizo a la Coordinación Administrativa 
Financiera del 5, a través de a Dirección! ¡dad Financiera a descontar a favo del Ministerio de Inclusión Económica y Social MIES en la 
siguiente r- uneración mensual aquellos valor: que no fueran ju, ificados debidamente. 

DATOS PAFIA TRANSFERENCIA 

N BRE DEL BANCO: PO DE TA:J 
/ PICHINCHA HOR O T ANSACCIONAL Ns. • E CUENTA: 2209815537 

/ FIRMA DE LA O EL SERVIDOR SOLICIT/NTE F MA DE LA GEL RESPONSABLE DE LA UNIDAD SOLICITA/ 

/ 

Non,. -. . . • ardo Flore'4 Nombre: David Eduard.ji. - 
- cial Cargo: Subsecretario de Pro- ión Especial 

NOTA: Esta solicitud deberá ser presentad- -ara SU Autorización, con por lo 
FIRMA DE LA AUTORIDAD NOMINADORA DELEGADO menos 3 días de anticipación al cumplir ento de los servicios institucionales; 

salvo el caso de que por necesidade nstitucionales la Autoridad Nominadora 
autorice. 

/ • De no existir dis. -- .¡¡¡dad presupuestaria, tanto la solicitud como la 
0 autorización quedarán insubsistentes 

- Ir
. El informe de Servicios Institucionales deberá presentarse dentro del 

- término de 4 días de cumplido el servicio institucional 
Nombre: -gundo Miguel Vásquez Calahorrano Está prohibido conceder servicios institucionales durante los días de descanso 

Cargo: Viceministro de Inclusión Social obligatorio, con excepción de las Máximas Autoridades o de casos excepcionales 
debidamente justificados por la Máxima Autoridad o su Delegado. 

NO. IIL' J9 
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REPÚBLICA 
DEL ECUADOR 

Memorando Nro. MIES-VIS-2025-0042-M 

Quito, D.NI., 31 de enero de 2025 

PARA: Sr. Mgs. David Eduardo Flores Brandt 
Subsecretario de Protección Especial 

ASUNTO: Delegación Oficial - Comisión de Servicios lnsrinacionales Manabi 

En el marco de la ejecución de la política pública de esta Cartera de Estado, orientada a promover y fomentar 
activamente la inclusión económica y social de la población y dada la importancia de articular acciones en 
territorio, se ha previsto el desarrollo de actividades oficiales en la provincia de Manabi. del 3 al 4 de febrero de 
2025, para lo cual delego a usted, a desplazarse a la referida provincia en la fecha señalada. 

Para tal efecto, se servirá coordinar las acciones pertinentes para garantizar el cumplimiento de esta deleació
<
./ 

Del cumplimiento de esta actividad oficial se servirá presentar el respectivo informe. 

Particular que comunico para los fines consiguientes. 

Atentamente, 

Documento firmado electrónicamente 

Dr. Segundo Miguel Visquez Calahorrano 
VICEMINISTRO DE INCLUSIÓN SOCIAL 

Copia: 
Sra. Mgs. Zuda Elizabeth Rovira Jurado 
Mlnlatra de Inclusión Económica y SocIal 

Siia. Maria Gabriela Tamayo Ibarra 
Servidor Público de Apoyo 4 

mudf 

e, 



'REPUBLICA  
DEL ECUADOR 

Memorando Nro. 1VHES-VIS-2025-0048-M 

Quito, D.M., 03 de febrero de 2025 

PARA: Sr, M,-S. David Eduardo Flores Brandt 
Subsecretario de Protección Especial 

,,._/ 

De mi consideración: 

El acuerdo ministerial 030, expide el estatuto orgánico de proceso del Ministerio de Inclusión Económica y 
Social, refiere como misión de la Subsecretaría de Protección Especial: 

Misión: Planificar, articular y evaluar políticas. planes, programas, estrategias, proyectos y servicios en el 
ámbito de la protección especial, a través de la prevención de vulneración de derechos, protección y apoyo en la 
restitución de derechos de las y los ciudadanos en todo su ciclo de vida, con énfasis en niñas, niños, jóvenes, 
adultos mayores, personas con discapacidad, que se encuentran en situación de pobreza, extrema po~ 
vulnerabilidad, y grupos de atención prioritaria, fomentando la con'esponsabilidad ciudadana. 

La Dirección de Servicios de Protección Especial, tiene dentro de su gestión la de Movilidad Humana, tiene 
como atribuciones: 

n, Dirigir y gestionar estrategias e iniciativas iniersectoriales e interinslitucional enfocadas a la inclusión 
social de la población en situación de movilidad humana: 
p. Gestionar acciones estratégicas a fin de actuar de manera conjunta con las instituciones del sistema de 
protección especial para garantizar deforma permanente los derechos de los niños, niñas y adolescentes y sus 
familias en movilidad humana: 

Ante los hechos de conocimiento público de las medidas migratorias establecidas por el Gobierno de los Estados 
Unidos entre las cuales se prevé las deportaciones masivas. 

Por lo expuesto, con el objetivo de dar cumplimiento a garantizar de forma permanente los derechos de los 
niños, niñas y adolescentes y sus familias en movilidad humana, delegó a Usted a desplazarse a la Coordinación 
Zona] 8 el día 4 de febrero de 2025. 

Para tal efecto, se servirá coordinar las acciones pertinentes para garantizar el cumplimiento de esta delegación. 

Del cumplimiento de esta actividad oficial se servirá presentar el respectivo informe. 

Particular que comunico para los fines consiguientes. 

Atentamente. 

Documento firmado electrónicamente 

Dr. Segundo Miguel Vásquez Calahorrano 
VICEMINISTRO DE INCLUSIÓN SOCIAL 

Copia: 
Srta. Maria Gabriela Tamayo Ibarra 
Servidor Público de Apoyo 4 
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ASUNTO: Delegación Coordinación Zonal 8 



REPÚBLICA 
DEL ECUADOR 

Memorando Nro. MIES-VIS-2025-0042-M 

Quito, D.M., 03 de febrero de 2025 
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REPÚBLICA 
DEL ECUADOR 

Memorando Nro. NHES-MIES-2025-0090-M/ 

Quito, D.M., 04 de febrero de 2025/"  

PARA: Sr, Mgs. David Eduardo Flores Brandt 

Subsecretario de Protección Especial 

ASUNTO: Ampliación de comisión de servicios- MIES-VIS-2025-0042-M 

De mi consideración: 

Mediante Memorando Nro. MS-VlS-2025-0042-1vi de 31 de enero de 2025, se dispuso lo siguiente: 'En el 
marco de la ejecución de la pollrica pública de esta Cartera de Estado, orientada a promover y fomentar 
activamente la inclusión económica y social de la población y dada la importancia de articular acciones en 
territorio, se ha previsto el desarrollo de activi,lo'lps oficiales en la provincia de Manahí. del 3 al 4 de febrero 
de 2025. para lo cual delego a usted, a desplazarse a la referida provincia en la fecha señalada (.4" 

En este contexto, con el objetivo de garantizar la correcta operarivización de)4 actividades co territorio, se 

amplía la comisión de servicios delegada hasta el OS de febrero de 2025. t 

Se dispone la realización de las acciones administrativas necesarias pan el cumplimiento de la presente 

deleoación. 

Particular que comunico para los fines pertinentes. 

Atentamente, 

Documento firmado elecir,ínicamenle 

M,-S. Zaida Elizabeth Rovira Jurado 

MINISTRA DE INCLUSIÓN ECONÓMICA Y SOCIAL 

Copia: 
Sra. Mgs. Carolina Alcxand'a Alvear Vital 
Coordinadora de Despacho 

Sr. D, Segundo Miguel V5ssuez Calahorrano 
Viccminhlro de Inclusiáa Social 
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Miércoles 5 de febrero de 2025: 

08HO0-121130 Visita al CDI Jesús de Nazareth, en el barrio La Revancha de la ciudad de Manta, donde se 

verificaron los servicios y la atención a la primera infancia, haciendo énfasis en la protección y 

prevencn de vylneración de los derechos de los niños, niñas y adolescentes. 

13H0044H30'fraslado hacia la parroquia de Olmedo. 

14H30-17H30 En Olmedo se verificaron los servicios y la atención a la primera infancia, haciendo 

énfasis en la protección y prevención de vulneración de los derechos de los niños, niñas y adolescentes. 

17H30t19H00 Traslado desde Olmedo hacia el aeropuerto de Manta. 

19H00-201130 Despacho y gestión de Quipux y zimbras. 

20H47-21H35 Traslado desde Manta hacia Tababela, vía aérea. 

21H40-22H40 Traslado desde Tababela hacia Quito y fin de la comisión. 

PRODUCTOS ALCANZADOS: 

Se cumplió con el objetivo de brindar bienestar a grupos de atención prioritaria, a través de la entrega 

ayudas técnicas, lo cual les permitirá recuperar parte de su autonomía y mejorar su acceso a la 

comunidad, así como la dotación de kits de vestimenta a personas que se encuentran en situación de 

vulnerabilidad y carecen de recursos; colaborando así con el Gobierno Central en la atención al sector 

vulnerable, precautelando los servicios y la atención, haciendo énfasis en la protección y prevención de 

vulneración de los derechos de los niños, niñas y adolescentes. 

Se brindó acompañamiento y contingencia a los ecuatorianos que fueron deportados, buscando la 

protección y apoyo en la restitución de sus derechos. 

DETALLE DE COMPROBANTES DE VENTA PARA REEMBOLSO (SE ADJUNTA ORIGINALES): 

LLEGADA 

RUTA 

ITINERARIO 

FECHA 
dd-mmm-aaa 

HORA 

TIPO DE 

TRANSPORTE 

SALIDA 

03-02-2025 

04H00 

NOMBRE 
DE 

TRANSPORT 

E 

NOTA 
Estos datos se refieren al tiempo efectivamente utilizado 
en el cumplimiento del servicio institucional, desde la 
salida del lugar de residencia o trabajo habituales o del 
cumplimiento del servicio institucional según sea el caso, 
hasta su llegada de estos sitios. 

TRANSPORTE 

SALIDA LLEGADA 

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

03-02-2025 001-100-000000042 Movilización 20.00 

03-02-2025 002-003-000011256 Alimentación 12.10 

03-02-2025 001-001-000001552 Alimentación 17.00 /h1 

04-02-2025 001-001-000001561 Alimentación 22.00 /' y 

04-02-2025 002-003-000003970 Hospedaje 77.62 

04-02-2025 001-100-000000041 Movilización 20.00 

04-02-2025 001-002-000011352 Alimentación 17.75 / 

05-02-2025 002-003-000003971 Hospedaje 74.75 .7 

05-02-2025 053-001-000181789 Alimentación 4.55 /1 

SUMAN: USD$ 265.77 

HORA FECHA HORA 

,, 05-02-2025 1 
/ 

22H40/ 

FECHA 



e 

1 

t 

e 

/ 

1 

Público 03-02- 03-02- 
Terrestre Quito - Tababela 04H00/.' 2025 05H00/ 

2025 

LATAM 03-02- 03-02- 
Aéreo Tababela - Manta 061-130 ¡ 2025 07H?9 2025 

Público 03-02- 03-02- 
Terrestre Manta-Portoviejo 11H30 ' 12H00 / 

2025 2025  

Público Portoviejo- 03-02- 03-02- 
Terrestre 14H00 14H30 

Rocafuerte 2025 2025 
/ 

Público 03-02- 03-02- 
Terrestre Rocafuerte-Manta 17H00 171-1401 

2025 / 2025 

Particular 
Terrestre Manta - Guayaquil

04-02- 
05H30/ 04-02- 09H00 / 

2025 2025 

Particular 04-02- 7 04-02-
20H00 Terrestre Guayaquil - Manta 16H00 

2025 2025 

Particular 05-02- 05-02- 
Terrestre Manta -Olmedo 13H00 ,- 141-1130 / 

2025 2025 

Particular 05-02- 05-02- 
Terrestre Olmedo- Manta 17H30,,,,, 2025 19H00 / 

2025 

AVIANCA 05-02- 05-02- 
21H35 Aéreo Manta-Tababela

20H47 / 2025 / 2025 

Terrestre
Particular

Tababela-Quito
05-02- 

21H40/" 05-02- 221-140/ 
2025 2025 

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

OBSERVAcIONES. 

Mediante Memorando Nro. MIES-VIS-2025-0042-M, de 31 de enero de 2025, el Dr. Miguel Vásquez, 
Viceministro de Inclusión Social, me delega articular acciones en territorio, del 3 al 4 de febrero de 2025, 
en la provincia de Manabí. 

Con Memorando Nro. MIES-VIS-2025-0048-M, de 03 de febrero de 2025, el Dr. Miguel Vásquez, 

Viceministro de Inclusión Social, me delega desplazarme a la Coordinación Zonal 8, el 4 de febrero de 

2025, con el objetivo de garantizar de forma permanente los derechos de los niños, niñas y adolescentes 

y sus familias en movilidad humana, respecto a las medidas migratorias establecidas por el Gobierno de 

Estados Unidos, de deportaciones masivas. 

Mediante Memorando Nro. MIES-MIES-2025-0090-M, de 04 de febrero de 2025, la señora Ministra, 

Mgs. Zaida Rovira, amplía mi comisión de servicios hasta el 5 de febrero de 2025, con el objeto de 

garantizar la correcta operativización de las actividades en territorio, motivo por el cual procedí a 

solicitar a la Dirección Administrativa se realice el cambio del pasaje de retorno; dada la delegación los 

valores por concepto de penalidad fueron asumidos por el Ministerio de Inclusión Económica y Social. 

t 



NOTA FIRMA DE 'EL SERVIDOR COMISIONA /ZEI 
presente informe deberá presentarse dentro del término de 4 

ACIONES
4

quidación se demorará e incluso de no presentarlo tendría que 
ías del cumplimiento de servicios institucionales, caso contrario la 

restituir los valores percibidos. Cuando el cumplimiento de 
ti Jdo Flo -s Brandt servicios institucionales sea superior al número de días 

Ca :.: Subs7e ¡o de Prote. ión EspecialIR

DE APROBACIÓN 
autorizados, se deberá adjuntar la autorización por escrito de la 

FIRMA DE LA O EL RESPONSAB DE LA U D' ' DE FIRMA DE LA O EL JEFE INMEDIATO DE LAfl EL RESPONSABLE DE 
SERVIDOR CO IONADO/ LA UNID D // 

1 / 

di- 

Nombre: D. id Edu - rdo Flors Brandt Nombre: iguel Vásquez Calahorrano 
Cargo: Sub -cretario de Protección Especial Carg. inistrode Inclusión Social 



NO TIENE LOGO 

FLORES BRANDT DAVID EDUARDO Razón Social / Nombres y Apellidos 

Idendflcación 1722256601 

Fecha 03/02/2025' Placa/MatrIculo: 

Cantidad Descripción 

0.00 AHORRO POR SUBSIDIO. 
(Incluye IVA cuant cresnS) 

Díreccion: Servicio de laxi Otalo-tabrabeta 

Gula 

Cod. 
Pnncipaí 

001 

Cod 
Auxiliar 

1.00 SERVICIO DETAXI 

Infoniación Adicional 

Detafle Adicional 
Precio Unitario 

20.00 

Subsidio 

0.00 

SUBTOTAL 

Precio sin 
Sobsidio 

0.00 

Descuento 

0-00 

recio Total 

20.00 

2000. 

VALOR TOTAL SIN SUBSIDIO 0.00 

0.00 Talebio: 

000 Erial: 

20.00 
Valor 

0.00 
20.X 

0.00 

0.00 

0.00 

0.00 

20.00 

S1JBTOTAL NO OBJETO DE IVA 

SUBTOTAL EXENTO DE IVA 

SUBTOTAL SIN IMPUESTOS 

TOTAL DESCUENTO 

ICE 

TOTAL DEVOLUCION IVA 

IRBPNR 

PROPINA 

VALOR TOTAL 

0981502542 

dfloresbrandtt,ornra I.om 

Forma de pago  

Ql . SIN UUuZACION DEL. SISTEMA FilMCiE0 

ftU.C: 0201720356001 

FACTURA 

No, 001-100-000000042 

NUMERO DE AUTORIZACIÓN 

0302202501020172035600120011000000000422132881215 

REA ROCHINA SEGUNDO ALBERTO 

Dirección Barrio. SANTA MARIA Calle, MIGUEL EGAS Numero, 
Matriz: LOTE 606 InIerseccion. N SESENTA Y UNO 

Banjo. SANTA MARIA Calle: MIGUEL EGAS Numero: 
Dirección 
Sucursal:

LOTE 606 InIerseccton, NSESENTA Y UNO 

OBLIGADO A LLEVAR CONTABILIDAD NO 

FECHA Y HORA DE 
AUTORIZACIÓN: 

AMBIENTE: 

EMISIÓN: 

04/02/2025 20:25:09 

PRODUCCIÓN 

NORMAL 

CLAVE DE ACCESO 

IlIIllIIIIIIIlIIIIiIIIIIIIlIIIIIIlIIIIlIIHIlIli 
03022025010~0112035600120011000re0000'22 132881215 



Dirección 
Sucursal: 

CALLE 15 SN AV SAL LADO DEL COLEGIO STEUA 
MAME 

NO TIENE LOGO 

C-OMEZ MOREIRA JUAN JOSE 

MARTHAS RESTAURANTE 

Dirección CALLE 15 SN AV. 3 AL LADO DEL COLEGIO STELLA 
Matñz: MARIE 

OBLIGADO A LLEVAS CONTABILIDAD NO 

R.U.C: 1311898033001 

FACTURA 

No, 002-003-000011256 

NUMERO DE AUTORIZACIÓN 

0302202501131189803300120020030000112566521100016 

FECHA Y HORA DE 
AUTORIZACIÓN: 

AMBIENTE: 

EMISIÓN: 

04/02/2025 06.43:34 

PRODUCCIÓN 

NORMAL 

CLAVE DE ACCESO 

UIIIflIUIilIiIlIlHhiIIIIIUHIII 111 
0022050111898330120003000125665111100 

ftli ,] 

Razón Social / Nombres y Apellidos: FLORES BRMDT DAVID EDUARDO 
Identificación 1722256607," 
Fecha 03/02/2025/ Placa/ Matrícula: Gula 
Direccion: 

Ccd. Co& Calodad Descnpdón Detalle dicionei Precio Urutalo SuhadPrecio sin Precio Total 
Pñncipal Auxiliar Subsidio 

$0034 1.00 PECHUGA ALAPLANCHA 10.00 0.00 0.00 0-00 10.00 

50184 1.00 SI-IOTOELIMON 1.00 0.00 0.00 0.00 1.00 

Inlorniación Adicional $USTOTALO% 1100  
Cogeo Eecfronco: a1taanct(norniatooin SUSTOTAL NO OBJETO DE IVA 0.00 
caltoacion Measoat *151372 SUBTOTAL EXENTO DE EVA 0.00 

SUBTOTAL SIN IMPUESTOS 11.00 
Forma de pago Valor TOTAL DESCUENTO 0.00 20- OTROS CON UnUZACION DEL SISIt 12.10 F1IOER0 IDE 0.00 

TOTAL DEVOLUCION IVA 0.00 
IR6PNR 0.00 
PROPINA 1.10 
VALOR TOTAL 12.10 
VALOR TOTAL SIN SUBSIDIO 0.00 
AHORRO POR 51)551010: 0.00 
(IItkrye EVA cuando corresponda) 

2. 
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Perla 
pedyl us 

- ,..... Hotel 

Emisor: JOIMA S. A. 
RUC: 1391739680001 
Matriz: MANTA/AV. 3 Y CALLE 15 
Correo: joimasa©gmaiLcorn 
Teléfono: 052613074 
Obligado a llevar contabilidad: SI 
Agente de Retención 
Resolución Nro. NAC-DNCRASC20-00000001 

FACTURA No.002-003-000003970 

Número de Autorización: 
0402202501139173968000120020030000039704218948710 

Fecha y hora de Autorización: 
04/02/2025 10:09:34 

Ambien e: PRODUCCION 
Emisión NORMAL 
C ave de Acceso: 

u u o u! 

      

0402202501139173968000120020030000039704218948710 

Razón Social: DAVID EDUARDO FLORES BRANDT 7 RUCICI: 1722256607 

Dirección: QUITO Teléfono: 0961502542 

Fecha Emisión: 04/02/2025 Correo: 
DFLORESBRANDT@HOTMAIL.COM  

Código Cantidad Descripción Detalles Precio Descuento Total 
Principal Adicionales Unitario 

MNBARO01 1.00 COCACOLA PERSONAL 2.50 $0.00 $2.50 
HPS022 1.00 HABITACION EJECUTIVA 65.00 $0.00 $65.00 

ESTAN DARO 

Información Adicional Subtotal Sin Impuestos: $67.50 

Subtotal 15%: $6750 
Descripción Estadía del 3 al 4 de Febrero 2025

Subtotal 5%: $0.00 

Subtotal 0%: $0.00 
Formas de pago

Subtotal No Objeto IVA: $0.00 

Otros con Utilización del Sistema $77.62 0 días Descuentos: $0.00 
Financiero CE: $0.00 

IVA 15%: $1012 

IVA 5%: $0.00 

Servicio 10%: $0.00 

Valor Total: $7762 



NO TIENE LOGO 
R.U.C.: 0201720356001 

No. 001-100-000000041 

FACTURA 

NÚMERO DE AUTORIZACIÓN 

002050120172035601201000000000416108691914 

EMISIÓN: 

CLAVE DE ACCESO 

Dirección 
Matriz: 

Dirección 
sucursal:  

Bardo. SANTA MARIA Calle, MIGUEL EGAS Numero. 
LOTE 608 Intersecciai, N SESENTA Y UNO 

Banjo. SANTA MARIA Calle. MIGUEL EGAS Numero: 
LOTE 608 Interseccico: N SESENTA Y UNO  

04102/2025 05:26:54 

PRODUCCIÓN 

NORMAL 

REA ROCHINA SEGUNDO ALBERTO FECHA Y HORA DE 
AUTORIZACIÓN: 

AMBIENTE: 

OBLIGADO A LLEVAR CONTABILIDAD NO IlIIHIIIIIIlIIlII1iIIlIuIiIIiIflhIIIlIIIului 
040220250102017203S6001 20011000000000416 1oae 1914 

/ 
Razón Social 1 Nombres y Apellidos: 

Identificación I722256601
,, 

 

Fecha 04402/2025 

Direccion: auno 

FLORES BR)NDT DAVID EDUARDO / 

Placa 1 matricula: Guia 

Cod. 
Principal  

Cod. 
Auxili&  

oescopdan  
Precio Urdiario  Precio sI 

Subsidio  Descuento  Precio Total 
Cantidad Delate Adicional Subsidio 

1.00 SERVICIO DE TAXI 0.00 2000. 20.00 0.00 0.00 001 

20.00 
lnnyiación Adici 

SUSTOTAL 

0.00 0461502542 SUSTOTAL NO OBJETO DE IVA 

dra,a(andcnoÚnacom 

Talettno 

Erreil: 0.00 SUSTOTAL EXENTO DE IVA 

SUSTOTAL SIN IMPUESTOS 20.00 
Forma de pago Valor 

TOTAL DESCUENTO 0.00 
Ql - SIN utluzeclon DEL. SISTEMA FINpiCIEO 20.00 

0.00 ICE 

0.00 TOTAL OEVOUCION IVA 

RBPNR 0.00 

PROPINA 0.00 

VALOR TOTAL 

VALOR TOTAL SIN SUBSIDIO 0.00 

AHORRO POR SUBSIDIO. 
(Incluye IVA cuando c'esponda) 

0.00 

1. 

/ 20.00/ 



Dirección 
Sucursal: 

COLA. LA  GARZOTA AV. HERMANO MIGUEL Y 
CAMILO NEVARE MZ108 $10 

NO TIENE LOGO 
ftU.C.: 0931644926001 

FACTURA 

No. 001-2-000011352 - 

NÚMERO DE AUTORIZACIÓN 

0402202501093164492600 1200100200001135200000072 11 

FECHA Y HORA DE 
AUTORIZACIÓN: 

AMBIENTE: 

EMISIÓN: 

04102/2025 15:36.18 

PRODUCCIÓN 

NORMAL 

CLAVE DE ACCESO 

IIIII1IIiIIIIIilIIIIlliflIUI1IIIlI1IIIIIIIIINi 
04022025010931 54926G0 1200100200001135 2I000 1211 

CEDENO VEINTIMILLA MARCELO GABRIEL 

EL PUERTO 

Dirección COLA. LA  GARZOTA AV, HERMANO MIGUEL Y 
Matriz: CAMILO NEVARE MZICO $10 

OBLIGADO A LLEVAR CONTABILIDAD NO 

CONTRIBUYENTE RÉGIMEN RIMFE 

Razón Social! Nombres y Apellidos: DAViD FLORES 
Identificación 1722056607 
Fecha 04/0Z2025 Placa / Matrícula: Guía 
Üireccion: 

Cod. Cod. Cantidad lali e  Cesnoctr. De AdidonS Precio Unitan Descuento o Suidio sin Precio Toral 
Principal Auxilie 54Jb51di0 

Wasnegw 
entuv4015  
rt1hngb 2,00 ENO, NORMAL DE PESCC 6.00 0.00 0.00 0.00 12.00 

IdOniluchy 
nvgotpune 1.00 PORO. CHIFLES 0.8036 0.00 0.00 0.00 0.80 

iinle& 
Idflu 1607 
m6n0j1x5y 1,00 AGUA DASANI 0.8482 0.00 0.00 0.00 0.85 w3971u 

0mufy5ch 
r58b16e11rw 1.00 VASO DE JUGO 1.7857 0.00 0.00 0.00 1.79 

0wix 

/ - 



Infonnación Adicional 

Erial. DFLORESORMIDT@110TMAIL.00M 

SUBTOTALIS% 15.43 
SIJBTOTALO% 0.00 
SUSTOTAL NO OBJETO DE IVA 0.00 

Forma de pago Valor 
SUETOTAL EXENTO DE IVA 0.00 

'9- TARJETA DE CREDITO 1775 

SUSTOTAL SIN IMPUESTOS 15.43 
TOTAL DESCUENTO 0.00 
ICE 0.00 
IVA 15% 2.31 
TOTAL DEVOLIJCION IVA 0.00 
IRSPNR 000 
PROPINA ox 
VALOR TOTAL 1775 
VALOR TOTAL SIN SUBSIDIO 000 
AHORRO POR SUBSIDIO: 0.00 
(IndLe IVA cuando corresponda) 



Emisor: JOIMA S. A. 
RUC: 1391739680001 
Matriz: MANTA! AV. 3 Y CALLE 15 
Correo: joimasagmail.com  
Teléfono: 052613074 
Obligado a llevar contabilidad: Si 
Agente de Retención 
Resolución Nro. NAC-DNCRASC20-00000001 1 ¡ ¡ 

FACTURA No.002-003-000003971 

Número de Autorización: 
0502202501139173958000120020030000039714219692116 

Fecha y hora de Autorización: 
05/02/2025 09:56:43 

Ambiente: PRODUCCION 
Emisión NORMAL 
C ave de Acceso: 

06022025011391739680001200200300000397 4219692116 

Razón Social: DAVID EDUARDO FLORES BRANDT RUCICI: 1722256607 Razón Social: DAVID EDUARDO FLORES BRANDT RUCICI: 1722256607 

Teléfono: 0961502542 Dirección: QUITO Teléfono: 0961502542 Dirección: QUITO 

Correo: Fecha Emisión: 05/02/2025 Correo: Fecha Emisión: 05/02/2025 
DFLORESBRANDT@HOTMAIL.COM  DFLORESBRANDT@HOTMAIL.COM  

Código Cantidad Descripción 
Principal 

HP5022 1.00 HABITACION EJECUTIVA 
ESTANDARD 

Información Adicional 

Descripción ESTADIA: EL 04 DE FEBRERO DEL 2025 

Formas de pago 

Otros con Utilización del Sistema $7475 
Financiero 

Subtotal Sin Impuestos; 

Subtotal 15%: 

Subtotal 5%: 

Subtotal 0%: 

Subtotal No Objeto IVA: 

Descuentos: 

CE: 

IVA 15%: 

IVA 5%: 

Servicio 10%: 

Valor Total: 

$6500 

$6500 

$aoo 

$0.00 

$0.00 

$0.00 

$0.00 

$975 

$0.00 

/ $74:75 

$aoo / 

Detalles 
Adicionales 

0 días 

Precio Descuento Total 
Unitario 

65.00 $000 $6500 



NO TIENE LOGO 

EMPACALLE SA, 

las empanadas de paco 

Dirección GUAYAQUIL 
Matriz: 

Dirección
GUAYAQUIL 

Sucursal: 

OBLIGADO A LLEVAR CONTABILIDAD SI 

R.U.C: 0993053910001 

FACTURA 

No, 053-O01-000181789 

NÚMERO DE AUTORIZACIÓN 

0502202501099305391000 12053001000 181789 12345678 19 

FECHA Y HORA DE 
AUTORIZACIÓN: 

AMBIENTE: 

EMISÓN: 

06/02/2025 19:39:09 

PRODUCCIÓN 

NORMAL 

CLAVE DE ACCESO 

IIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIII1IIIIIIIIl 11111111 
050220250 1099305391000120S 300 1I 18' 7891234561819 

11111  

/ 

/ 

Razón Social 1 Nombres y Apellidos: DAVID FLORES 
Identificación 1722256607 
Fecha 05/02/2025 Placa / Matrlcula: Gula 
Direccion. 

Oca, COd. Ca-adad Descnpcon Delate Aódons Precio Ursiario subsjt Precio sin 5 cuentO Precio Total 
~.,PC¡ A.¡¡¡. Suidio 

C220 C220 1.00 Las Ce $ 1.75 . AMERICAN 1.52 0.00 000 0.00 1.52 CHEESE 

C218 0218 1.00 Las De  1.55. CARNE 1.35 0.00 0.00 0.00 1.35 

C227 C227 1.00 Gaseosas, Pepsi 1.09 0.00 0.00 0.00 1.09 

SUBTOTAL15% 3.96 
SUSTOTAL 0% 0.00 
SUBTOTAL NO OBJETO DE IVA 0.00 

Forma de pago Valor 
SIJBTOTAL EXENTO DE IVA 0.00 19 - TARJETA 0€ cREorro 4.55 
SLJBTOTAL SIN IMPUESTOS 3.96 
TOTAL DESCUENTO 0.00 
ICE 0.00 
IVA 15% 0.59 
TOTAL DEVOLUCION IVA 0.00 
IR8PNR 0.00 
PROPINA 
VALOR TOTAL 4,55 
VALOR TOTAL SIN SUBSIDIO 0.00 

AHORRO POR S 0.00UBSIDIO: 
(IrtkIye r./A cuando corresponda) 

cc, 



FECHA: fl rn flrr 
Vi 

RECEPCI 

0MS RE• 

132 OOCW&EÑTOS 

a ñzx'yo 

t rcoae
Ministerio de Inclusián 

FORMATO PARA ADQUISICIÓN DE PASAJES AÉREOS 

DATOS DEL SOLICITANTE 

NOMBRESY 
DAVID EDUARDO FLORES BRANDT 

CÉDULA DE FECHA DE 1722256507 IDENTIDAD: REQUERIMIENTO: 31-01-2025 

Subsecretario de Protección - 
CARGO: DIRECCION: Subsecretaria de Protección Especial 

Especial 

RUTA NACIONAL ( X) INTERNACIONAL 

IDA: Quito- Manta FECHA: 03-02-2025 HORA: 061-130 

RETORNO: Manta-Quito FECHA: 04-02-2025 HORA: 201-147 

PC DE DOCUMENTO MIES-VIS-2025-0042-M 51(x) NO 

AUTORIZACIÓN.- EN CASO DE NO OCUPAS ESTE PASAJE; LA NO ENTREGA DE LOS PASES A BORDO EN EL LÍMITE DE TIEMPO QUE DA LA 
CIRCULAR DE PASAJES (4 DIAS); ADEMÁS QUE NO SE P0DR45LicI*RtMI5IéN-flE NUEVOS PASAJES; LA SOLICITUD SIN LA DEBIDA 
PLANIFICACIÓN A CUYA CONSECUENCIA NO SE UJILI€rCI CANCELEN SIN JUSTIFICACIÓN,DEBERÁN ASUMIR EL COSTO DE PENALIDAD 
QUE POR ESTA RAZÓN COBRAN LAS AERgJ.4NS DE ACUERDO A LO INDICADO EN LA CIRCULAR NO. MIES-CAF-2013-OOIO-C, EN TAL 
VIRTUD AUTORIZO SE DESCUENTL-IFAVOR DEL MINISTERIO DE INCLUSIÓN ECONÓMICA.? SOCIAL - MIES EN LA SIGUIENTE 
REMUNERACIÓN MENSUA7 DEL PASAJE OSU PROPORCIONAL 

 

FIRMA DEI. REO J9I-TE / 

NOMBRE: David E. - - o Flores Brandt 
CI: 1722256607 
CARGO: Subsecretario de Proteccidr i, special / 

4#,ALJrizado Jefe inmediato - •.: 
Nombre Segundo Miguel Vásquez Calahorrano Nombre: Kléver Unas Moneta Quintana 
CI: 1707996250 CI: 1709225104 
Cargo: VICEMINISTRO DE INCLUSIÓN SOCIAL Cargo: DIRECTOR ADMINISTRATIVO 

OBSERVACIONES:-------------------- -- --------- ------ 
-------- 

NOTA: LOS PASES ABORDO, M&JA COPIA T • T CIÓN PARA CUMPLIMIENTO DE SERVICIOS 
INSTITUCIONALES, DEBERÁI *E . EN LA GESTIÓN DE SERVICIOS GENERALES. 



o 

4- 
c 
co 

  

o 

s o 

  

  

 

w% o 

  

   

  

al 

m 

<5 

 

1 

 

A. jM+iislc.(io DIRECCIÓN ADMMSTRATIVA 
* fl de Inclusión 

1 Economica y Social PASAJES 

FECHA: C F i.J 
flrfle J' e HORA: 

CV DOCUMENTOS 

tu 'o.- 

a 
t —c 

L-c 

*' 

o 
te, 
N 
o 
N 

o, 

o 

<te,  
u 0  

cn  

r4  0 

rn 

Ce
Lu 

z 

o uz 
co 

OD  
 _J= 

CJ 

a_S.J _ 
LJL&J 

o 

0< 
ZuE- 

bk 
IWI 

o u, 
a 
o 1-. 
'.5 

a, 
o 
4 

it 

LsJ 

E © = o o 

O 

+ 

0.0 

o. 
a<oi-. 



CLASE DE GASTO CLASE DE REGISTRO OCA COM 

CERTIFICACION PRESUPUESTARIA 

PG SP PV ACT ITEM UBG FTE ORG N. Preso DESCRIPCION MONTO 

55 00 000 002 530301 1701 001 0000 0000 Pasajes al Interior 3500.00 

55 00 000 002 530303 1701 001 0000 0000 Vialicos y Subsistencias en el Interior 313.000.00 

TOTAL PRESUPUESTARIO $1350000 

TOTAL 

SON: TRECE MIL QUINIENTOS DOLARES 

CERTIFICACLON PRESUPUESTARIA 

Institucion: MINISTERIO DE INCLUSION ECONOMICA Y SOCIAL Cl  [IFICACION FECHA DE ELABORAC 11 
Unid. Ejeto: MINISTERIO DE INCLUSION ECONOMICA Y SOCIAL - PLANTA CENTRAL 275 28 2i (5 / 
Unid. Dese: 

TIPO DE DOCUMENTO RESPALDO CLASE DE DOCUMENTO RESPALDO 

COMPROBANTES ADMINISTRATIVOS COMPROMISO NORMAL OTROS GASTOS 
DE GASTOS 

DESCRIPCION: 

PARA: MGS. BYRON DANIEL CUESTA HERRERA- DIRECTOR DE SERVICIOS DE PROTECCIÓN ESPECIAL 
CERTIFICACIÓN PRESUPUESTARIA PARA PAGO VtATICOS Y PASAJES AL INTERIOR POR VISITAS EN TERRITORIO DEL PERSONAL DE LA DIRECCIÓN DE 
SERVICIOS DE PROTECCIÓN ESPECIAL Y DEL SUBSECRETARIO, PERIODO ENERO-DICIEMBRE 2025, SEO  MEMORANDO No. MIES-SPE-DSPE-2025- 
0023-M, CERTIFICACIÓN DE ACTIVIDAD PAPP No. MIES-SPE-DSPE-CA-2025-0O1. 
LA ADECUADA UTILIZACIÓN DE LOS RECURSOS ES RESPONSABILIDAD DE LA UNIDAD REQUIRENTE. 

DATOS APROBACIÓN 

ESTADO REGISTRADO: APROBADO: 

APROBADO 
-; . 

FECHA: 
28/01/2025  
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