
PÁGINA No. 1 DE 

FECHA IMPRESION: 261412019 

OD Ministerio de Finanzas 
del Ecuador 

COMPROBANTE DE PAGO 

Ejercicio: 	2019 / 
	

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

No. CUR: 	2263 	 Tipo Registro: 	DEV 	 PL..LTA..CENTJ... 
Ecororn,ca y Sociaji 

Monto: 	 24.00  
1 

IVA: 	 0.00 

Sub Total: 	 24,00 

Retenciones IVA: 	 0.00 

Deducción Presupuestaria: 	 0.00 	 L....... 	- 

Total Líquido Pagar: 	 24.00 

OBANDO ORTIZ ZOILA GABRIELA.- POR VIAJE A ESMERALDAS, 
SOCIALIZAR LA POLÍTICA PÚBLICA DE ATENCIÓN A PERSONAS CON d 

Estado: 	APROBADO 	Descripción: 	DISCAPACIDAD. DEL 21 AL 22-02-2019, CONTROL PREVIO MJ-ECH-NG. 

Cuenta Monetaria No.: 	12385005402 

Solicitud de Pago Aprobado por Tesorería Entregado al BCE 

SI SI SI 

C Cta. Pagadora Fuente Descripción de la Fuente F. Confirmado Monto Confirmado Monto Rechazado 

RECURSOS FISCALES 2510412019 2400 000 

L 	 Sub - Total 24,00 0.00 

Retenciones 

NO PRESENTA RETENCIONES 	 0.00 

Total Deducciones: 	 0.00 

0,00 

Deducciones Sin Factura 

Código 	Nombre 	 Monto 

	

Monto Líquido: 	24,00 



COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO 

Institucion: 	 280 1 MINISTERIO DE INCLUSION ECONOMICA Y SOCIAL 	 Reporte 	rptComprobanteGastos.rdlc 1 
U. Ejecutora: 

Unid Desc: 

9999 MINISTERIO DE INCLUSION ECONOMICA Y SOCIAL - PLANTA 
CENTRAL 

Fecha Elaboración No. GUA 	No. Original 

0000 016 04 2019 2263 2178 

Tipo Documento Respaldo Clase Documento No. No. Expediente 

COMPROBANTES ADMINISTRATIVOS DE GASTOS LIQUIDACION DE GASTOS MIES-SD-DPSPD-2019-0045 1164 

AFECTACION PRESUPUESTARIA 

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

59 	00 	000 	002 530303 1701 	001 	0000 	0000 	Viaticos y Subsistencias en el Interior 	 24.00 

	

TOTAL PRESUPUESTARIO 	 24.00 

	

IVA 	 0.00 

	

SUB - TOTAL 	 24.00 

	

RETENCIONES IVA 	 0.00 

	

TOTAL DEDUCCIONES PRESUPUESTARIO 	 0.00 

	

TOTAL A PAGAR 	 24.00 

SON: 	VEINTICUATRO DOLARES 

	

DESCRIPCION: 	OBANDO ORTIZ ZOILA GABRIELA.- POR VIAJE A ESMERALDAS, SOCIALIZAR LA POLiTICA PÚBLICA 	DE ATENCIÓN A PERSONAS 
CON DISCAPACIDAD, DEL 21 AL 22-02-2019, CONTROL PREVIO MJ-ECH-NG. 

,11  O 

DATOS APROBACIÓN 

ESTADO REGISTRADO: 	. APROBADO: 

SOLICITADO 

FECHA:  

Funcionario Respon.sabj1"  Director Financiero 



Fecha Elaboración 

016 04 2019 

No. GUA 	No. Original 

2263 í--7T78 

COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO 

Institucion: 280 MINISTERIO DE INCLUSION ECONOMICA Y SOCIAL 	 Reporte 	rptComprobanteGastos.rdlc 

U. Ejecutora: 

Unid. Desc: 

9999 MINISTERIO DE INCLUSION ECONOMICA Y SOCIAL - PLANTA 
CENTRAL 

0000 

Tipo Documento Respaldo Clase Documento No. 

COMPROBANTES ADMINISTRATIVOS DE GASTOS LIQUIDACION DE GASTOS MIES-SD-DPSPD-2019-0045 

No. Expediente 

1164 

DEDUCCIONES 

DATOS APROBACIÓN 

ESTADO REGISTRADO: APROBADO: 

SOLICITADO 

FECHA: 

Director Financiero Funcionario Responsable 



-' 

COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO 

Institucion: 	 280 MINISTERIO DE INCLLJSION ECONOMICA Y SOCIAL 	 Reporte 	rptComp roban teGastos.rdlc 

U. Ejecutora: 9999 MINISTERIO DE INCLUSION ECONOMICA Y SOCIAL - PLANTA Fecha Elaboración No. OUA 	No. Original 
CENTRAL 

0000 015 1 04 2019 2178 2178 
Unid. Desc: 

Tipo Documento Respaldo Clase Documento No. No. Expediente 

COMPROBANTES ADMINISTRATIVOS DE GASTOS LIQUIDACION DE GASTOS MIES-SD-DPSPD-201 9-0045 1164 

AFECTACION PRESUPUESTARIA 

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

59 	00 	000 	002 530303 1701 	001 	0000 	0000 	Viaticos y Subsistencias en el Interior 	 24.00 

	

TOTAL PRESUPUESTARIO 	 24.00 

	

IVA 	 0.00 

	

SUB-TOTAL 	 24.00 

	

RETENCIONES IVA 	 0.00 

	

TOTAL DEDUCCIONES PRESUPUESTARIO 	 0.00 

	

TOTAL A PAGAR 	 24.00 

SON: 	VEINTICUATRO DOLARES 

	

DESCRIPCION: 	OBANDO ORTIZ ZOILA GABRIELA.- POR VIAJE A ESMERALDAS, SOCIALIZAR LA POLiTICA PÚBLICA 	DE ATENCIÓN A PERSONAS 
CON DISCAPACIDAD, DEL 21 AL 22-02-2019. 

CV?- Z2, 

DATOS APROBACIÓN 

ESTADO REGISTRADO: APROBADO: 

APROBADO 

FECHA: 
15/04/2019  

Director Financici Funcionario Responsable 



ØV: 

DIRECCIÓN FINANCIERA 

INFORME DE LIQUIDACIÓN DE VIÁTICOS de kx~ 
cnmlcayScoa 

Grupo de gasto: 

DATOS GENERALES 	 Certificación N: 	86 

Cédula No. 	 1713578811 	 Cargo;  

Funcionario 	OBANDO ORTIZ ZOILA GABRIELA 	 Nivel: 	ACTIVO 
Fecha 	 1-lora 	 Fecha 	Hora 

/ 
	í22/02/20119 	

Esmeraldas-San 
Salida: 	( 21/02/2019 	01h00 	Retorno: 	23h00 Ciudad: 	Lorenzo 
1 rái (lll 	flF VlATlflS SllRISTFN('lA V Al lMFNTACl(N 

Concepto Valor N Días / Monto a Pagar 

Viático / 80,00 
1/ 

80,00 
Viático / 	40.00 0 0,00 

0.00 0 0,00 	" 
0 80,00 

O 

Residencia 	 #N/A 	 #N/A 	 OCUPADO 

2. DETALLE DE COMPROBANTES DE REEMBOLSO DE GASTOS 
Fecha No. Comprob.Venta Partida-Cenit 	 Concepto - 	Monto 

REPUESTOS Y ACCESORIOS 0,00 

PEAJES 0,00  

PARQUEADERO 0,00 

COMBUSTIBLE Y LUBRICANTES 0,00 

Total reembolso 0,00 

flFTAI 1 F flF ('.flMPRflRAÑTFS .11lSTIFl(AflflS 

Fecha No. Comprob.Venta Partida-Certit 	 Concepto Monto 

HOSPEDAJE 0,00 

ALIMENTACION 0,00 

MOVILIZACION 0,00 

Total reembolso 0,00 

4. 1 ll1lflAr.lnN 

a) Total del cálculo Viáticos Subsistencia y Alimentación $ 

Total de viáticos 80,00 
(-) Anticipo entregado; 	 CUR No. 	 0,00 0,00 
Valor a Justificar 	 70 	 56,00 0,00 
Valor sin Justificar 	 301n 	 24,00 24,00 

Valor que justifica el funcionario 24,00 

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 24,00 

5. OBSERVACIONES 
No. 

No se reconoce la factura Nro. 6227/la base imponible no es la correcta 

2 No se reconoce la factura Nro. 1281. /es el último día de comisión 

5. RECOMENDACIÓN 
Analizada la documentación que sustenta la liquidación de la comisión de servicios arriba referida, se determina que: Dicha documerftaciór1 

cumple con la 	
• 	M:rts1, de 

normativa legal vigente en materia por lo que es procedente realizar los registros contables presupuestarios que 

correspondan. 	
l 

4
M í riam

Elaborado nnr, 

 Jiméne Piedra 	
OvOr ze- dr rç 5  

ANALISTA FINANCIERA 	 flfO€rrr?J,& 	

¡ 

Quito, 12 de abril de 2019  

13ABR 2L1L 
/ 	

.c 
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SOLICITUD DE AUTORIZACIÓN PARA CUMPLIMIENTO DE SERVICIOS INSTITUCIONALES 

Nro. SOLICITUD DE AUTORIZACIÓN PARA CUMPLIMIENTO DE  
FECHA DE SOLICITUD (dd SERVICIOS ,/mm-aaaa)  

Memorando Nro. MIES-SD-DPSPD-2019-0056-)i{ 	
15/02/2019 

VIÁTICOS MOVILIZACIONES 7 SUBSISTENCIAS ALIMENTACIÓN x 

DATOS GENERALES 

APELLIDOS - NOMBRES DE LA O EL SERVIDOR 	/ PUESTO QUE OCUPA: 
!OILA GABRIELA OBANDO ORTÍZ SERVIDOR PÚBLICO 7 

CIUDAD - PROVINCIA DEL SERVICIO INSTI7I0NAL 
NOMBRE DE LA UNIDAD A LA QUE PERTENECE LA O EL SERVIDOR 

DIRECCIÓN DE PRESTACIÓN DE SERVICIOS PARA 	PERSONAS CON DISCAPACIDAD 
ESMERALDAS- SAN LORENZO 

FECHA SALIDA (dd- 	
1 

FECHA LLEGADA (dd-mmm-aaaa) HORA LLEGADA (hh:mm) 
HORASALIDA(hh:mm) 

mmm-aaaa) 	/ 
21/02/2019 01H00 / 229019 / 2 

SERVIDORES QUE INTEGRAN LOS SERVICIOS INSTITUCIONALES: Gabriela Obando 	 . 
DESCRIPCIÓN DE LAS ACTIVIDADES A EJECUTARSE: 

Socializar la Política Pública de Atención a Personas con Discapacidad, tanto a gestores como a operadores de los servicios intra y extramurales de 
administración directa y en convenio a nivel nacional y distrital de acuerdo a las modalidades de atención a personas con discapacidad en el 2019 

TRANSPORTE 

TIPO DE SALIDA LLEGADA 

(Aéreo, terrestre, 
NOMBRE DE TRANSPORTE 

TRANSPORTE  
RUTA 

marítimo, otros) 
FECHA 

dd-mmm-aaaa / 	HORA hh:mm 	, FECHA 

dd-mmm.aaaa 

HORA 
hh:mm 

TERRESTRE PRIVADO POMASQUI (DOMICILIO)-TONSUPA ,.'21/02/2019 / : 011-100 	/ 21/02/2019 7H00 

PÚBLICO (TRANSPORTE TONSUPA- DIRECCIÓN DISTRITAL 
TERRESTRE 21/02/2019 08H00 21/02/2019 081-145 

INSTITUCIONAL) ESMERALDAS  

PÚBLICO (TRANSPORTE DIRECCIÓN DISTRITAL ESMERALDAS- 
TERRESTRE 21/02/2019 161-115 21/02/2019 17H00 

INSTITUCIONAL) TONSUPA  

PÚBLICO (TRANSPORTE TONSUPA- DIRECCIÓN DISTRITAL 
TERRESTRE 22/02/2019 08H00 22/02/2019 081-145 

INSTITUCIONAL) ESMERALDAS  

TERRESTRE PRIVADO 
DIRECCIÓN DISTRITAL ESMERALDAS- 

22 /02/2019 13H00 22/02/2019 131-145 
/ TONSUPA  

TERRESTRE PRIVADO TONSUPA-POMASQUI (DOMICILIO) 22/02/2019 17H00 /22/02/2019 ' 3H00/ 

AUTORIZACION: 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 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 

NOMBRE DEL BANCO: TIPO DE CUENTA: No. DE CUENTA: 
PRODUBANCO AHORROS 12385005402  

FIRMA DE LA O EL RESPONSABLE DE LA UNIDAD SOLICITANTE FIRMA DE LA O EL SERVIDOR SOLICITANTE 

GABRIELA OBANDO KARINA RIVADENEIRA 

SERVIDOR PÚBLICO 7 DIRECTORA DE PRESTACIÓN DE SERVICIOS 

FIRMA DE LA AUTORIDAD NOMINADORA O SU DELEGADO 	/ / NOTA: Esta solicitud deberá ser presentada para su Autorización, con por lo menos 3 días de anticipación al 

cumplimiento de los servicios institucionales; salvo el caso de que por necesidades institucionales la 

Autoridad Nominadora autorice. 

• 	De no existir disponibilidad presupuestaria, tanto la solicitud como la autorización quedarán 

insubsistentes 

• 	El informe de Servicios Institucionales deberá presentarse dentro del término de 4 días de cumplido el 

servicio institucional 

Está prohibido conceder servicios institucionales durante los días de descanso obligatorio, con excepción de las 

MÓNICA U LLA URI Máximas Autoridades o de casos excepcionales debidamente justificados por la Máxima Autoridad o su 

SUBSECRETARIA DE DISCAPACIDADES Delegado. 	 . 
Mjnistp''  

? 	Irlo 	 Secre; 
1 Eco'« 	y Social   

Fecha: 

 

O 12 ABR 2019 



A : Ministerio 

A de Inclusión 
Económica y Social 

INFORME DE SERVICIOS INSTITUCIONALES ' ti 

Nro. SOLICITUD DE AUTORIZACIÓN PARA CUMPLIMIENTO DE FECHA DE INFCkRMF1  (dd-mmm-aaaa) 
SERVICIOS INSTITUCIONALES 	 ..J) 
Memorando Nro. Ml ES-SD-DPSPD-2019-0056-M 	/ 	28/02/2019  

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

OBANDO ORTÍZ ZOILA GABRIELA 	 SERVIDOR PÚBLICO 7 	/ 

CIUDAD - PROVINCIA DEL SERVICIO INSTITUCIONAL 	NOMBRE DE LA UNIDAD A LA QUE PERTENECE LA O EL SERVIDOR 

ESMERALDAS - SAN LORENZO 	 DIRECCIÓN DE PRESTACIÓN DE SERVICIOS PARA LAS PERSONAS CON 

DISCAPACIDAD 

SERVIDORES QUE INTEGRAN EL SERVICIO INSTITUCIONAL: 

Gabriela Obando 

INFORME DE ACTIVIDADES Y PRODUCTOS ALCANZADOS 

ACTIVIDADES: 

El día jueves 21 de febrero de 2019 rrí'e trasladé a la provincia de Esmeraldas, en vehículo privado. Posteriormente me 

trasladé a la Dirección Distrital de Esmeraldas para desarrollar la socialización de la Política Pública de Atención a Personas 

con Discapacidad, tanto a gestores como a operadores de los servicios intra y extramurales de administración directa y en 

convenio a nivel nacional y distrital de acuerdo a las modalidades de atención a personas con discapacidad. 

El taller inició a las 09h00 de acuerdo a lo previsto en la agenda emitida por parte de la Subsecretaría de Discapacidades. 

Se cumplió con los siguientes puntos de la agenda previstos para el primer día del taller: 

- 	Bienvenida y presentación de agenda 

- 	Conceptualización y aplicación (Manejo de ficha de vulnerabilidad, principios del modelo social, normas técnicas) 

Como observación: Se prestaron todas las comodidades e insumos necesarios, 

La jornada culminó a las 16h15. 

No adjunto factura de Hospedaje ya que tengo familiares en la ciudad de Esmeraldas (Tonsupa) donde me hospede' 

El viernes 22 de febrero de 201 se realizó la segunda jornada de socialización de la Política Pública de Atención a 

Personas con Discapacidad, tanto a gestores como a operadores de los servicios intra y extramurales de administración 

directa y en convenio a nivel nacional y distrital de acuerdo a las modalidades de atención a personas con discapacidad. El 

taller inició a las 09h00, y se trataron los siguientes puntos: 

- 	Conceptualización y aplicación (conocer y aplicar instrumentos de la Norma técnica) 

- 	Evaluación del encuentro 

- 	Cierre y despedida 

En el taller participaron 46 técnicos de unidades de atención del Distrito Esmeraldas y San Lorenzo. 

El taller culminó a las 13h00, y posteriormente me traslade a Tonsupa para salir a la tarde a la ciudad de Quito 

PRODUCTOS: 

- 	Se realizó los encuentros distritales con gestores y operadores de servicios para la socialización e inducción del 

modelo social, normas técnicas e instrumentos técnicos en las tres modalidadesde atención a personas con 

discapacidad de los Distritos MIES Esmeraldas y San Lorenzo. 

- 	Se socializó las normas técnicas de las tres modalidades de atención para las personas con discapacidad. 

- 	Se socializó el modelo social de atención a personas con discapacidad. 

- 	Se socializó los formatos e instrumentos técnicos para la aplicación de las normas técnicas a los Técnicos 

Distritales, Técnicos Zonales, Coordinadores de Servicios Sociales, Técnicos Unidades de Atención, 

representantes de entidades Cooperantes. 

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



FECHA No. COMP.VENTAT 

001-001-000006227 

CONCEPTO 

ALIMENTACIÓN 

MONTO (CON IVA) 

7.50 

400 	- 

52.50 

21/02/2019 

22/02/2019 001-001-000001281 ALIMENTACIÓN 

SUMAN: 

ITINERARIO 	SALIDA 	LLEGADA NOTA 

 Estos 	datos 	se 	refieren 	al 	tiempo 	efectivamente 
FECHA 

dd-mmm-aaa 	 22/02/2019 utilizado en 	el 	Cumplimiento del 	servicio 	institucional, 

desde 	la 	salida 	del 	lugar 	de 	residencia 	o 	trabajo 
HORA 	 01H00 	23h00 habituales o del cumplimiento del servicio institucional 

hh:mm segun sea el caso, hasta su llegada de estos sitios. 

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 PRIVADO 
POMASQUI (DOMICILIO)- 

21102/2019/ 0Ob 21/02/2019 - 71-100 
TO NS U PA  

PÚBLICO 
TONSuPA- DIRECCIÓN 

TERRESTRE (TRANSPORTE 21/02/2019 08H00 21/02/2019 081-145 
DISTRITAL ESMERALDAS 

INSTITUCIONAL)  

PÚBLICO 
DIRECCIÓN DISTRITAL 

TERRESTRE (TRANSPORTE 21/02/2019 161-115 , ai2/2o 19 17H00 
ESMERALDAS-TONSUPA 

INSTITUCIONAL)  

TERRESTRE 

PÚBLICO 

(TRANSPORTE 
TONSUPA- DIRECCIÓN 

22/02/2019 08H00 22/02/2019 081-145 
DISTRITAL ESMERALDAS 

INSTITUCIONAL)  

TERRESTRE PRIVADO 
DIRECCIÓN DISTRITAL 

22/02/2019 13H00 2jO/2019 131-145 
ESMERALDAS-TONSUPA 

TERRESTRE PRIVADO 
TONSuPA-POMASQUI 

22/02/2019 17H00 02/201W 4 23H 
(DOMICILIO) - 1  _ 

-  

NOTA: En caso de haber utilizado transporte público, Se deberá adjuntar obligatoriamente los pases a 

bordo o boletos. 

OBSERVACIONES 	 - 

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, 
NOMBRE: GABRIELA OBANDO se 	deberá 	adjuntar 	la 	autorización 	por 	escrito 	de 	la 
CARGO: SERVIDOR PÚBLICO 7  Máxima Autoridad o su Delegado 

APROBACIÓN FIRMAS DE 
FIRMA DE LA O EL RESPONSABLE DE LA UNIDAD FIRMA DE LA O EL JEFE INMEDIATO DE LA O EL 

DEL SERVIDOR COMISIONADO 	/ RESPONSABLE DE LA UNIDAD 

ucá 	L&J 
N~,  ~z~ 	~,'  

NOMBRE: MÓNICA ULLAURI NOMBRE: KARINA RIVADENEIRA 

CARGO: DIRECTORA DE PRESTACIÓN DE CARGO: SUBSECRETARIA DE DISCAPACIDADES 

SERVICIOS  



Restaurant " EL ACANTILADO 
Venta al por menor de comidas y bebidas en restaurante 

Actividades de Catering - Organización de todo tipo de eventos 

Ojeda de la Cruz Mario Alberto 
Matriz: Parroquia Toncftigue vía a Muisne Km. 34 calle Principal 

Marta Teff,: 0985269203 / ATACAMES - ESMERALDAS 

RUC. 09075609810O1M00 	000.1281  
MiT: Affl 1123959410 	001 -ooiiOO 

Fech... t.,O 	. .4L4..Tetf........ 

Cliente. 	

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

. 	U 	........................ . 	... 

I.O35. .&1-4. Direc..... 

CANT. DETALLE  V. UNIT. TOTAL 

/ 1 li (Y12 VI QQ' 

F ORMA DE PAGO 

EFECTIVO 

DINERO ELECTRÓNICO 	1 	1 	. 	. 

TÁIUEJADCEÉDEO/DEBITO 

Sub Total 3t., S&& 
IVA 10% 3 6 

Descuento 

IVA 12% 

. 

OTROS  	
__ 

 

IMPRENTA SARITA Soto Cas 	varvelRicardo 
RUC. 0802661009001 Aut .8232 F. Imp. 13 de 12 del 
2018 Val. II. 13 de 12 del 2019 Imp. 1.251 al 1.450  

OrkiinI Adouirent 	(Tor12 Fmir Te- 1 ,1  2 760-164 Atacames 

Valor Total 

EL SAZON DE LA 'HA SIXTA RUC. 0800718934001 

BONILLA CASTILLO SIXTA TULIA FACTURA 
Matriz: CRISTI]BAL CJ]WN SN Y 9 DE 001-001-00 

oCTuBRE 
ESMERALDAS-ECUADOR N° 0006227 

Autorización No. 1124310941 NO Obado.l$ewarCont.bUd.d 

Cliente 	 Qn'h7.............................. 

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

CANT. 	DESCRIPCIO N 	V.UNIT VTOTAI,,I 

CATEGORIZADO:jlo 	
L 	 Sub-Total 	$ 	[ 

Fi4a 	. 	 IVA 	0% 	 1 

/ 	 IVA 	12% 	
'fl 

Fi Cliente 	 TOTAL A PAGAR [ 	5 0 1 
Imprenta OLAYA", Manuel Olaya Valencia, Telt. 2712-376 RUC. 0801163445001 Aut 

4530 F. Imp. 16-02-2019 V. 16-02-2020 del 6201 al 6700 0. Adquirlente C. Emisor 

FORMA DE PASO: EFECTIVO CD tJl$ERO ELECTRONICO (J TARJE1A BE CREOITOJOEBITB. Q OTROS (3 



003 

INCLUSION 
ECONÓMICA Y SOCIAL 

j 

Memorando Nro. MIES-SD-DPSPD-2019-0056-M 

Quito, D.M., 15 de febrero de 2019 

1/ 
PARA: 	Sra. Dra. Zoila Gabriela Obando Ortiz / 

Servidor Público 7 	 7 
Sr. Lcdo. Fernando Raúl Batallas Padilla 
Servidor Público 7 

Sra. Lcda. María Cristina Valarezo Iglesias 
Servidor Público 5 

Sra. Mgs. Celeste Marianela Maldonado Galindo 
Servidor Público 4 

Catalina Johanna Aimacaña Terán 
Especialista 

Srta. Lcda. María Teresa del Carmen Caiza Hernández 
Servidor Público 7 

ASUNTO: 	DELEGACIÓN SALIDA A TERRITORIO CONFORME CRONOGRAMA 
ADJUNTO.SOCIALIZACIÓN DE LA POLÍTICA PÚBLICA DE ATENCIÓN A 
PERSONAS CON DISCAPACIDAD 

De mi consideración: 

Con un cordial saludo y en base al cronograma adjunto delego a usted trasladarse a territorio en las fechas 
señaladas, a fin de Socializar la Política Pública de Atención a Personas con Discapacidad, tanto a gestores 
como a operadores de los servicios intra y extramurales de administración directa y en convenio a nivel nacional 
y distrital de acuerdo a las modalidades de atención a personas con discapacidad en el 2019. 

/ Con estos antecedentes solicito a usted, realizar los trámites pertinentes para el cumplimiento de la comisión 

¡ 	
respectiva, así mismo una vez cumplida la actividad, favor emitir el informe correspondiente. 

Atentamente, 

Mgs. Kari 	ivadeneira Roura 
DIRECTORA DE PRESTACION DE SERVICIOS PARA LAS PERSONAS CON DISCAPACIDAD 

Anexos: 
- cronograma_capacitacionøø8438000 1 550250659.doc 

Copia: 
Srta. Mgs. Fabiola Inés Suárez Ribacleneira 
Técnica Nacional de Desarrollo Infantil 
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P'CLUSON  
ECOt4OMCA Y SOCIAL 	•IL 

Memorando Nro. MIES-CGAF-DF-20 19-0151 -M 

Quito, D.M., 12 de febrero (le 2019 

PARA: 	Sra. Mgs. Karina Rivadeneira Roura 
Directora de Prestacion de Servicios Para las Personas con Discapacidad 

ASUNTO: 	CERTIFICACIÓN PRESUPUESTARIA VIÁTICOS Y MOVILIZACIÓN DIRECCIÓN DE 
PRESTACIÓN DE SERVICIOS PARA PERSONAS CON DISCAPACIDAD 

De mi consideración: 

Me refiero al memorando Nro. MIES-SD-DPSPD-2019-0045-M de 08 de febrero de 2019 y  correo electrónico 

indicando proyecto 000; según los cuales solicita: "... inu.y coniedidanwnte se anule y posteriorinente Se 

actzuilice las siguiente certificación presupuestaria N.31 por el valor de $2.000.00 aplicada en el 

Programa/Actividad/ítem: 59-002-530303 "Vkíticos y Subsistencias en el interior"; y: 59-002-530301 "Pasajes 

al interior' 

Con ¡o antes ,nencionulo solicito muy comedidamente se actualice 1(1 certificación presupuestaria conforme  al 

PAPP de esta dirección de la siguiente manera. 

PROGRAMA PROYECTO ACTIVIDAD 
TEM 

PRESUPUESTARIO 
NOMBRE ITEM 
PRESUPUESTARIO 

MONTO 
SOLICITADO 

VIÁTICOS Y 

001 X)2 ¶30303 
SUBSISTENCIAS AL 

18.094.00 
NTER!OR  

PASAJES AL INTERIOR 159  )01 X)2 530301 1100000 

Al respecto, la Dirección Financiera en cumplimiento al Art. 115 del Código Orgánico de Planificación y 
Finanzas Públicas, emite la certificación presupuestaria Nro. 86. por el valor de $9.094,00; aplicada al 
ProgramalActividadlítem: 5910021530303 "Viáticos y Subsistencias en el Interior" y  01/002/530301 "Pasajes al 

Interior". 

Con sentimientos de distinguida consideración. 

Atentamente, 

I)oeu,nenta /irma(lo elei1,onicanu'nte 

Econ. Orlando Vinicio De la Torre Romero 
DIRECTOR FINANCIERO, ENCARGADO 

Referencias: 
- MIES-SD-DPSPD-20 1 9.0045-M 

Anexos: 
- papp_discapacidadcs_rcvisado_planificaciÓn_29-0l -1 9_ok0854990001 54963209.zip 
- esigeí_08-02-20 190493634001 549638209.zip 
- mies-cgaf-df-201 9-0067-m01082 14001 549639642.pdl 

ay 
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