
Clase de 
Gasto: OGA 

TOTOY VARGAS NELSON OSWALDO 

Clase de 
Registro: 

Area De: 

Beneficiario: 

0EV 

GASTOS 

1719883926 

IOFP/D 

COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO 

RPA RTO DE\J 

AFECTACION PRESUPUESTARIA 

PG SP PY ACT ITEM UBG FTE ORG No.PREST DESCRIPCION DE CUENTAS MONTO 

01 00 000 001 530303 1701 001 0000 0000 Viaticos y Subsistencias en el Interior 780.00 

TOTAL PRESUPUESTARIO 780.00 

MONTO IVA 0.00 

TOTAL 780.00 

TOTAL DEDUCCIONES 0.00 

LIQUIDO 780.00 

SON. SETECIENTOS OCHENTA DOLARES 

DESCRIPCION: TOTOY VARGAS NELSON OSWALDO VIAJA A MANTA Y GUAYAQUIL- ACTIVIDADES DE SEGURIDAD Y PROTECCIÓN DE LA SRA. MINISTRA EL 
MIES. DEL II AL 1703 2024. CONTROL PREVIO ACII-SP-KL 

DATOS APROBACIÓN 

FIRMA 

APROBADO ELECTRONICA: JDU9WGD4VOLOLO5 

USUARIO: KLOPEZA 

FECHA: 26/03/2024 

FiRMA 

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

Unid. Ejecutora: 9999 MINISTERIO DE INCLUSION ECONOMICA Y SOCIAL - PLANTA CENTRAL 26 03 2024 1243 1195 
Unid. Desc: 0000 

Tipo Documento Respaldo Clase Documento No. No. Expediente 

COMPROBANTES ADMINISTRATIVOS DE GASTOS LIQUIDACION DE GASTOS MIES-CGAF-DA- 546 

DATOS SOLICITUD PAGO 

FIRMA 
ELECTRONICA: ZTUPEWDAD2LFVT9 

USUARIO: SBUSTILLOS 

FECHA: 26/03/2024 

FIRMA 



USUARIO: KLOPEZA 

FECHA: 26/03/2024 

DATOS APROBACIÓN 

FIRMA 
ELECTRONICA: JDU9WGD4VOLOLO5 

APROBADO 

FIRMA 

DATOS SOLICITUD PAGO 

FIRMA 
ELECTRONICA: ZTUPEWDAD2LFVT9 

USUARIO: SBUSTILLOS 

FECHA: 26/03/2024 

FIRMA 



1 nstitucion: 

U. Ejecutora: 

Unid. Desc: 

MINISTERIO DE INCLUSION ECONOMICA Y SOCIAL 

MINISTERIO DE INCLUSION ECONOMICA Y SOCIAL - PLANTA 
CENTRAL 

rptCom proba nteGastos.rdlc 

2024 

280 

9999 

0000 026 03 

Reporte 

Fecha Elaboración 

COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO 

No. Expediente 

546 

Clase de 
Registro: DEVENGADO 

Clase de 
Gasto: OTROS GASTOS 

RFA RTO DEV1 

II 
Cuenta 

Banco: Monetaria: 

Comprobante GASTOS Numero Operación O 

Beneficiario: 1719883926 TOTOY VARGAS NELSON OSWALDO 

AFECTACION PRESUPUESTARIA 

PG SP PY ACT ITEM UBG FTE ORG N. Prest DESCRIPCION MONTO 

01 00 000 001 530303 1701 001 0000 0000 Viaticos y Subsistencias en el Interior 780.00 

TOTAL PRESUPUESTARIO 780.00 

IVA 000 

SUB - TOTAL 780.00 

RETENCIONES IVA 0.00 

TOTAL DEDUCCIONES PRESUPUESTARIO 0.00 

TOTAL A PAGAR 780.00 

SON: SETECIENTOS OCHENTA DOLARES 

DESCRIPCION: TOTOY VARGAS NELSON OSWALDO.- VIAJA A MANTA Y GUAYAQUIL- ACTIVIDADES DE SEGURIDAD Y PROTECCIÓN DE LA 
SRA. MINISTRA EL MIES. DEL 11 AL 17 03 2024. CONTROL PREVIO ACH-SP-KL 

2 MAR 24 

No. CUR No. Original 

1243 1195 

Tipo Documento Respaldo Clase Documento No. 

COMPROBANTES ADMINISTRATIVOS DE GASTOS LIQU IDACION DE GASTOS MIES-CGAF-DA-2024-0762- 

DATOS APROBACIÓN 

ESTADO REGISTRADO: APROBADO: 

APROBADO 

26/03/2024 
Funcionario Responsable Director Financiero 



COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO 

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

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

Unid. Desc: 0000 026 03 2024 

No. Expediente 

546 

Clase do 
Registro: DEVENGADO 

Clase de 
Gasto: OTROS GASTOS 

RFA RTO DEV 

1 1 
Cuenta 

Banco: Monetaria: 

Comprobante
GASTOS Numero Operación O 

Beneficiario: 1719883926 TOTOY VARGAS NELSON OSWALDO 

No. CUR No. Original 

1243 1195 

Tipo Documento Respaldo Clase Documento No. 

COMPROBANTES ADMINISTRATIVOS DE GASTOS LIQUIDACION DE GASTOS MIES-CGAF-DA-2024-0762- 

DEDUCCIONES 

DATOS APROBACIÓN 

ESTADO REGISTRADO: APROBADO: 

APROBADO 

FECHA: 
26/03/2024 

Funcionario Responsable Director Financiero 



rp ComprobanteGastos.rdlc MINISTERIO DE INCLUS1ON ECONOMICA Y SOCIAL 280 Reporte 

025 03 2024 

Institucion: 

U. Ejecutora: 

Unid. Desc: 

Fecha Elaboración 9999 

0000 

MINISTERIO DE INCLUSION ECONOMICA Y SOCIAL - PLANTA 
CENTRAL 

COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO 

No. Expediente 

546 

Clase de 
Registro: COMPROMETIDO - 

Clase de 
Gasto: OTROS GASTOS 

RPA RTO DEV 

II 
Cuenta 

Banco: Monetaria: 

Comprobante GASTOS Numero Operación O 

Beneficiario: 1719883926 TOTOY VARGAS NELSON OSWALDO 

AFECTACION PRESUPUESTARIA 

PG SP PY ACT ITEM UBG FTE ORG N. Prest DESCRIPCION MONTO 

01 00 000 001 530303 1701 001 0000 0000 Viaticos y Subsistencias en el Interior 780.00 

TOTAL PRESUPUESTARIO 780.00 

IVA 000 

SUB-TOTAL 780.00 

RETENCIONES IVA 0.00 

TOTAL DEDUCCIONES PRESUPUESTARIO 0.00 

TOTAL A PAGAR 780.00 

No. CUR No. Original 

1195 1195 

Tipo Documento Respaldo Clase Documento No. 

COMPROBANTES ADMINISTRATIVOS DE GASTOS LIQUIDACION DE GASTOS MIES-CGAF-DA-2024-0762- 

SON: SETECIENTOS OCHENTA DOLARES 

DESCRIPCION: TOTOY VARGAS NELSON OSWALDO.. VIAJA A MANTA Y GUAYAQUIL. ACTIVIDADES DE SEGURIDAD Y PROTECCIÓN DE LA 
SRA. MINISTRA EL MIES. DEL 11 AL 17 03 2024. 

DATOS APROBACIÓN 

ESTADO REGISTRADO: APROBADO: 

APROBADO 

FECHA: 
25/03/2024 

Funcionario Re.sponsabie Director Financiero 



Quito, 25 de marz. del 2024 

EIa. por: 

Adria Chicaiza 

Control previo 

Comprometido por: Contabilizado por: 

abilidad 

REPÚBLICA 
DEL ECUADOR 

DIRECCIÓN FINANCIERA 

INFORME DE CONTROL PREVIO 

VIÁTICOS 

Ministerio de Inclusión 
Económica y Social 

1. Datos generales 

No. Cédula: 
Servidor: 
Lugar de comisión: 
Fecha de salida: 
Fecha de retorno: 

2. Cálculo de viáticos  

1)-'19883926 
/tOTOY VARGAS NELSON OSWALDO 

M.NTA-MANABÍ GUAYAQUIL-GUAYA 
Í1/p3/2024 Hora: 10H00 

'/03/2024 Hora: 14H00  

Cargo: SEGURIDAD 

Nivel: 

C. Presupuestaria: 341 
Tipo de gasto: CORRIENTE 

3. Detalle de gastos para reembolso 

4. Detalle de gasto justificados 

S. Liquidación 

a) Total cálculo de viáticos 

Total de viáticos 
(-) Anticipo entregado 
Valor a justificar 
Valor sin justificar 

Valor que justifica el funcionario 
Saldo a favor del MIES 

b) Total por reemboslo de gastos 

C) Total por liquidación de compras 

d) Total a favor del funcionario 

Cur no. 
70% 
30% 

780,00 

546,00 546,00 
234,00 234,00 

780,00 

780,00 

6. Observaciones 

No. Observaciones 

1 

7. Recomendaciones 

Analizada la documentación que sustenta la liquidación de la comisión de servicios antes referida se termina que: En base a la 

solicitud de autorización de comisión de servicios e informe de cumplimiento de servicios institucionales, se da continuidad al 

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

Pagado por: 

Tesorería 

Concepto Monto (USO) No. Días Total viático 
Viático 130,00 / 6 780,00 

No. Concepto Item Presupuestario Monto (USO) 
1 Combustible 530255 
2 Peajes 570102 - 
3 Mantenimiento Vehicular 530405 - 
4 Respuestos y accesorios 530813 - 
5 Parqueadero 530502 - 
6 Hospedaje 530303 - 
7 Alimentación 530303 - 

Total reembolso - 

No. Concepto Item Presupuestario Monto (USO) 
1 Hospedaje 530303 300,00 
2 Alimentación 530303 248,30 
3 Movilización 530301 

Total hospedaje y alimentación 548,30 



¿2 

EY/ÁBOK  11 Ministerio de Inclusión 
Económica y Social 

SOLICITUD DE AUTORIZACIÓN PARA CUMPLIMIENTO DE SERVICIOS INSTITUCIONALES 
SOLICITUD DE AUTORIZACIÓN PARA CUMPLIMIENTO FECHA DE SOLICITUD: 
DE SERVICIOS INSTITUCIONAJ: 4 
MIES-MIES-2024-0329-0 11 -MARZO- 2024 

VIÁTICOS X MOVILIZACIONES SUBSISTENCIAS ALIMENTACIÓN 

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

TOTOY VARGAS NELSON OSWALDO " SEGURIDAD DE LA SRA. MINISTRA DEL MIES 

CIUDAD - PROVINCIA DEL SERVICIO INSTITUCIONAL NOMBRE DE LA UNIDAD A LA QUE PERTENECE LA O EL SERVIDOR 
Manta-Manabí Guayaquil-Guayas / DESPACHO MINISTERIAL 

FECHA SALIDA (DO- HORA SALIDA FECHA LLEGADA (DD- HORA LLEGADA (HH:MM) 
MMM-AAAA) (HH:MM) MMM-AAAA) 

11/03/2024 - 10h00 14/03/2024 15h20 

SERVIDORES QUE INTEGRAN LOS SERVICIOS INSTITUCIONALES: MGS. ZAIDA ELIZABETH ROVIRA JURADO 
EQUIPO DE SEGURIDAD: SGOS. TOTOY VARGAS NELSON OSWALDO 

DESCRIPCIÓN DE LAS ACTIVIDADES A EJECUTARSE: 
SEGURIDAD - AGENDA MINISTERIAL 

TRANSPORTE 

TIPO DE SALIDA LLEGADA 
TRANSPORTE 

(AÉREO, NOMBRE DE RUTA FECHA FECHA TERRESTRE, TRANSPORTE HORA HORA DD-MMM- DD-MMM- MARÍTIMO,
AAAA AAAA HH:MM HH:MM 

OTROS) 

TERRESTRE INSTITUCIONAL QUITO - 
CHONE 11-03-20?4 10:00 11-03-2024 16:20 

TERRESTRE INSTITUCIONAL CHONE - 11-03-2024 18:25 11-03-2024 19:10 PORTO VI EJ O 

TERRESTRE INSTITUCIONAL PORTO VIEJO - 11-03-2024 20:25 11-03-2024 22:24 MANTA 

TERRESTRE INSTITUCIONAL MANTA- 12-03-2024 07:15 12-03-2024 09:30 PORTO VIEJ O 

TERRESTRE TERRESTRE PO RTO VI EJ O- 12-03-2024 15:00 12-03-2024 18:00 
GUAYAQUIL 

TERRESTRE INSTITUCIONAL GUAYAQUIL 14-03-2024 05:00 14-03-2024 08;40 

TERRESTRE INSTITUCIONAL GUAYAQUIL-QUITO 14-03-2024 11:45 14-03-2024/15:20/' 

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. 

a 
ELI//4B88 



- El #I/Efl7 

E1'/1Á/J8R Ministerio de Inclusión 
Económica y Social 

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: 
COOPERATIVA POLICIA NACIONAL Cuenta Ahorros 412010000610 

FIRMA DE LA O EL SERVIDOR SOLICITANTE FIRMA DE LA O EL RESPONSAB ' NI DAD SOLICITANTE 

SGOS. TOTOY VARGAS NELSON OSWALDO MSC. ZAIDA ELIZABETH ROVIRA JURADO 

SEGURIDAD DE LA SRA. MINISTRA DEL MIES
MINISTRA DE INCLUSIÓN ECONÓMICA Y SOCIAL 

FIRMA DE LA AUTORIDAD NOMINADORA O SU Nota: esta solicitud deberá ser presentada para su autorización, con por lo 
DELEGADO imenos 3 días de anticipación al cumplimiento de los servicios 

nstitucionales; salvo el caso de que por necesidades institucionales la 
utorídad 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 
MSC. ZAIDA ELIZABETH ROVIRA JURADO escanso obligatorio, con excepción de las máximas autoridades o de casos 

MINISTRA DE INCLUSIÓN ECONÓMICA Y SOCIAL excepcionales debidamente justificados por la máxima autoridad o su 
delegado. 

El #OE.(8 

EI?I/ÁBOR 



.EZ #/JEYI? 
Ministerio de Inclusión Wbj11709 

1fT 
Económica y Social 

INFORME DE SERVICIOS INSTITUCIONALES 

Nro. SOLICITUD DE AUTORIZACIÓN PARA FECHA DE INFORME: 
CUMPLIMIENTO DE SERVICI9S INSTITUCIONALES 
MIES-MlES-2024-0329-0 / ,' 18 - MARZO- 2024 
MIES-MIES-2024-0346-0 " 

APELLIDOS - NOMBRES DE LA O EL SERVIDOR PUESTO QUE OCUPA: 
TOTOY VARGAS NELSON OSWALDO SEGURIDAD DE LA SRA. MINISTRA DEL MIES 

CIUDAD - PROVINCIA DEL SERVICIO ISTITUCIÓN NOMBRE DE LA UNIDAD A LA QUE PERTENECE LA O EL SERVIDOR 
Manta-Manabí Guayaquil- Guayas Echa ndia-Bollvar DESPACHO MINISTERIAL 

SERVIDORES QUE INTEGRAN LOS SERVICIOS INSTITUCIONALES: MSC. ZAIDA ELIZABETH ROVIRA JURADO, 
EQUIPO DE SEGURIDAD: SGOS. TOTOY VARGAS NELSON OSWALDO 

INFORME DE ACTIVIDADES Y PRODUCTOS ALCANZADOS 

OBJETIVOS: Brindar seguridad a la señora Ministra de Inclusión Económica y Social en las actividades a desarrollar en las 
provincias de Manabí, Guayas y Bolívar. 

LUNES 11 DE MARZO DEL 2024 

10:00 - 16:20 Traslado vía terrestre Quito - Chone 
16:25 - 18:20 Actividades de seguridad y protección de avanzada en cumplimiento en la verificación de los 

lugares de acuerdo a la agenda de la Sra. Ministra 
18:25 - 19:10 Traslado vía terrestre Chone - Portoviejo 
19:20 - 20:18 Actividades de seguridad y protección de avanzada en cumplimiento en la verificación de los 

lugares de acuerdo a la agenda de la Sra. Mioitra 
20:25 - 22:24 Traslado vía terrestre Portoviejo - Manta 
22:24 Fin de Actividades, pernocte en la ciudad de Manta 

MARTES 12 DE MARZO DEL 2024 

06:15/ / Inicio de actividades 
07:15 --09:30 Traslado vía Terrestre Manta- Portoviejo 
11:30 - 12:25 Actividades de seguridad y protección de avanzada en cumplimiento en la verificación de los 

lugares de acuerdo a la agenda de la Sra. Ministra 
15:00 -- 18:00 Traslado vía Terrestre Portoviejo - Guayaquil - 
18:00 Fin de Actividades, pernocte en la ciudad deGuayaquij. 

MIÉRCOLES 13 DE MARZO DEL 2024 

07:00 inicio de actividades 
07:00 - 18:00 Actividades de seguridad y protección en cumplimiento a la agenda de la Sra. Ministra 

EI2MJIOR 



a 1wv 
Ministerio de Inclusión £Z'IZ4O8)?  
Económica  y So ci al 

18:00 Fin de Actividades, pernocte en la ciudad de Guayaquil. 

JUEVES 14 DE MARZO DEL 2024 

05:00 - 08:40 Traslado vía terrestre Guayaquil Echandia 
08:45 - 09:38 Actividades de seguridad y protección de avanzada en cumplimiento en la verificación de los 

lugares de acuerdo a la agenda de la Sra. Mi~~' 
11:4— 15:20 Traslado vía terrestre Echandia - Guayaquil  
15:30 - 18:00 Actividades de seguridad y protección en cumplimiento a la agenda de la Sra. Ministra 
18:30 Fin de Actividades, pernocte en la ciudad de Guayaquil- 

VIERNES 15 DE MARZO DEL 2024 

08:00 Inicio de actividades 
09:20 - 14:00 Actividades de seguridad y protección de avanzada en cumplimiento en la verificación de los 

lugares de acuerdo a la agenda de la Sra. Ministra. 
20:20 - 22:30 Actividades de seguridad y protección en cumplimiento a la agenda de la Sra. Ministra 
22:40 Fin de Actividades, pernocte en la ciudad de Guayaquil. 

SÁBADO 16 DE MARZO DEL 2024 

07:00 Inicio de actividades 
08:10 —12:30 Actividades de seguridad y protección en cumplimiento a la agenda de la Sra. Ministra 
13:00 - 14:30 Actividades de seguridad y protección de avanzada en cumplimiento en la verificación de los 

lugares de acuerdo a la agenda de la Sra. Ministra 
15:00 - 19:30 Actividades de seguridad y protección en cumplimiento a la agenda de la Sra. Ministra 
19:40 Fin de Actividades, pernocte en la ciudad de Guayaquil. 

DOMINGO 17 DE MARZO DEL 2024 

/ 
08:00 - 14:00 Traslado vía terrestre Guayaquil - Quito. 7 
14:00 Fin de actividades 

PRODUCTOS: 
Se brindo seguridad y protección a la Sra. Mgs. Zaida Rovira, Ministra de Inclusión Económica y Social en los 
lugares que cumplió con su agenda Ministerial. 

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

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

11-03-2024 7 0011626,'' ALIMENTACIÓN Z 15,00 

11-03-2024 0008440 ALIMENTACIÓN 26,00 

11-03-2024 ,7,, 003-010-00009,2403 / HOSPEDAJE " 50,00 
12-03-2024 ,/ 0000097 U ALIMENTACIÓN -' 16,00 
12-03-2024 000008901 /ALIMENTACIÓN 5,00 s' 

12-03-2024 0002167 ,- ALIMENTACIÓN 22,30 

13-03-2024 ,." 001-002-000011012 . ALIMENTACION 20,00 ." 

I  AZOW 
E8t41/OR ff 



13-03-2024 / 001-002-000011044 g / ALIMENTACIÓN / 21,00 

14-03-2024 // 002-002-000040073 / ALIMENTACIÓN /'. 20,00 1' 

14-03-2024 /// 000001688 o ,,' ALIMENTACIÓN 15,00 

14-03-2024 001-002-000011107 1 ALIMENTACIÓN 6,00 
'? /" ALIMENTACIÓN / 20,00 / ,/
/ 

15-03-2024 002-001-000008758 1  

15-03-2024 002-001-000008767 13 ," ALIMENTACIÓN 21,00 

16-03-2024 / 002-001-000008774 .'2 ALIMENTACIÓN 21,00 

16-03-2024 001-002-000011173 l " ALIMENTACIÓN 20,00 

// 17-03-2024 001-002-000000970' / HOSPEDE " 250,00 

SUMAN: USD 548,30 $ 

ITINERARIO SALIDA LLEGADA NOTA 

11-03-2024
¡Estos datos se refieren al tiempo efectivamente utilizado en el cumplimiento 

FECHA 17-03-2024 /del  servicio institucional, desde a salida del lugar de residencia o trabajo 
dd-mmm-aaa " -'iiabituaies o del cumplimiento del servicio institucional según sea el caso, 

HORA 10:00 14:00 . hasta su llegada de estos sitios. 
hh:mm 

TRANSPORTE 

TIPO DE SALIDA LLEGADA 
TRANSPORTE NOMBRE DE FECHA RUTA FECHA HORA HORA (Aéreo, terrestre, TRANSPORTE dd-mmm- 

marítimo, otros) dd-mmm-aaaa hh:mm aaaa hh:mm 

TERRESTRE INSTITUCIONAL QUITO - 
CHONE 11-03-2025V 10:00/" 11-03-2024, 16:20 

TERRESTRE INSTITUCIONAL CHONE - 11-03-2024, 18:25 /11032024. 19:10 PORTOVIEJO 

TERRESTRE INSTITUCIONAL PORTOVIEJO - 11-03-2024 11-03-2024.• 22:24 - MANTA 

TERRESTRE INSTITUCIONAL MANTA- / 12-03-2024 07:15 12-03-20247 09:30 f PORTOVIEJO 

15 7 18:00 ,A TERRESTRE TERRESTRE PORTOVIEJO- 
,,- 12-03-20247 00 12-03-2024 : GUAYAQUIL 

TERRESTRE INSTITUCIONAL GUAYAQUIL- " 14-03-2024 ,.- 05:0O,,14-03-2024 08:40 ECHAN DIA 

TERRESTRE INSTITUCIONAL ECHANDIA- 14-03-2024,' 11:45 ,.'14032024 15:20 GUAYAQUIL 

TERRESTRE INSTITUCIONAL GUAYAQUIL- 
QUITO 17-03-2024 /" 08:00..- 17-03-2024 14:00 

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

OBSERVACIONES: 
Debo indicar que a la delegación Nro. MIES-MIES-2024-0328-0, de fecha 11 de marzo del 2024, se hace la ampliación con la 

/ 

ELN#EDYJ 

aYMB8K Ministerio de Inclusión 
Económica y Social 

Z4 
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delegación Nro. MIES-MlES-2024-0340-0 de fecha 13 de marzo del 2024, en vista de que la presidencia de la Republica ha 

convocado a la Sra. Ministra de Estado Dra. Zaida Elizabeth Rovira Jurado (MIES) a cumplir actividades oficiales en la provincia de 

Bolívar, razón Por la cual se cambió la fecha del pasaje aéreo ya previsto a la fecha 14 de marzo del presente año. 

FIRMA DE LA O EL SERVIDOR COMISIONADO 

/ 

SGOS. TOTOY VARGAS NELSON OSWALDO 

SEGURIDAD DE LA SRA. MINISTRA DEL MIES 

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 Máxima Autoridad o su 

delegado 

FIRMAS DE APROBACIÓN 

FIRMA DE LAO EL RESP' ['EDEJJ yNIDAD DEL 

SER DORCOMISIONAD 

MSC. ZAIDA ELIZABET ROVIRA JURADO 

LA O EL RESPONSABLE DE LA 

UNIDAD! 

MSC. ZAIDA ELI BETH ROVIRA JURADO 

MINISTRA DE INCLUSIÓN ECONÓMICA Y SOCIAL 

FIRMA DE LA O EL JEFE IN 

/7 
MINISTRA DE INCLUSIÓN E ONÓMICA Y SOCIAL 

EL NuEVO 

714111/8 Ministerio de Inclusión 
Económica y Social 

it ,rau'o 
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REPÚBLICA 
DEL ECUADOR 

Oficio Nro. MIES-MIES-2024-0346-0 

Quito, D.M., 14 de marzo de 2024 

Asunto: Alcance al Oficio Nro. MIES-MIES-2024-0329-O, Delegación Oficial Equipo 
de Seguridad 

Señor 
Nelson Oswaldo Totoy Vargas 
Equipo de Seguridad 
MINISTERIO DE INCLUSIÓN ECONOMICA Y SOCIAL 
En su Despacho 

De mi consideración: 

En alcance al Oficio Nro. MIES -MIES -2024-0329-O de 11 de marzo de 2024, mediante 
el cual se le deleg,-umplir la Comisión de Servicios en las provincias de Manabí y 
91 yas del 11 al 14 de marzo de 2024 yen vista que la Presidencia de la República me ha 
convocado a cumplir actividades oficiales en la provincia de Bolívar con el sepr 

Presidente de la República Daniel Noboa, su comisión se extenderá desde el 15 al 18 de 
marzo de 2024, debido a que cumpliré diferentes actividades Institucionales a nivel 
nacional; par cual, autorizo el traslado vía terrestre y aérea, a fin de brindar la 
seguridad a la Máxima Autoridad de esta Cartera de Estado. 

Para el cumplimiento de esta actividad oficial, se servirá coordinar las acciones logísticas 
respectivas 

Particular que comunico para los fines consiguientes. 

Atentamente, 

Documento firmado electrónicamente 

Mgs. Zaida Elizabeth Rovira Jurado 
MINISTRA DE INCLUSIÓN ECONÓMICA Y SOCIAL 

Copia: 
Señora 
María Elena Rivera Proaño 
Servidor Público De Apoyo 3 
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REPÚBLICA 
DEL ECUADOR 

Oficio Nro. MIES-MIES-2024-0346-0 

Quito, D.M., 14 de marzo de 2024 

;ZAIDA ELIZ?3ZTH 
ROVI?A JmADo 

¿Z'JIJ1B88 
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R4ffII 
EiMB8R: 

ZAtDA RLIZABTH 
ROVIRA JURADO 

REPÚBLICA 
DEL ECUADOR 

Oficio Nro. MIES-MIES-2024-0329-0 

Quito, D.M., 11 de marzo de 2024 

Asunto: Delegación Oficial Equipo de Seguridad a las provincias de Manabí y Guayas 

Señor 
Nelson Oswaldo Totoy Vargas 
Equipo de Seguridad 
MINISTERIO DE INCLUSIÓN ECONÓMICA Y SOCIAL 
En su Despacho 

De mi consideración: 

De confrriidad a)a.genda ministerial de trabajo que se mantendrá en las provincias de 
Manabí y Guayas del 11 al 14 de marzo de 2024; dispongo a usted, e1 traslado vía 
terrestre y aéreo según corresponda, a fin de brindar la seguridad a la Máxima Autoridad 
de esta Cartera de Estado. 

Para el cumplimiento de esta actividad oficial, se servirá coordinar las acciones logísticas 
respectivas. 

Particular que comunico para los fines consiguientes. 

Atentamente, 

Documento firmado electrónicamente 

Mgs. Zaida Elizabeth Rovira Jurado 
MINISTRA DE INCLUSIÓN ECONÓMICA Y SOCIAL 

Copia: 
Señora 
María Elena Rivera Proaño 
Servidor Público De Apoyo 3 

mr 

MInistaro de inclusión Económica y Social 

Documento firmado electrónicamente cor Quioux 
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COMEDOR MANABITA Nota de Venta 
Villavicencio Lambrano Alexandra Maria 

R.U.C. I305860530E30I flfl flfl flfl 1 1 CZ " 

Direc. La Magdalena UU UU UU .L. L LI 

Av. de los Colonos sin y Vía al Bua 
Santo Domingo - Ecuador 

[Aut. SRI N°. 11319561351 
FECHA EJE AUT.: 15 - U2 - 2U2' 

Cliente:  

R.U.'C i 3cj( 

Direc: 

(CANT. DESCRIPCION P.UNIT. P. TOTAL 
1-- - - 

FORMA DE PAOO 
EFECTIVO

e,,—
TOTAL USD 5 hA .f 

OINERb ESTE VALOR 
ELECTRONICO INCLUYE I.V.A. 
T. CREDITO 

DEBiTO 
UTRUS xixeco cliceir íEíil FIRMA AUTORIZADA cmix IHISUR 1 

2 Block de/ 0011.601- 0011.800 ,- SANTAFE MORETA AMALIA DEL CARMEN, 
Caduca 15 de Febrero  del  2025 /Aut.:11105 . RUC.: 1716623705001 -Telf. 022746289 

[ Contribuyente Negocio Popular REGIMEN RIMPE.) 

TeIf.QUi_12 '-13 



OTROS 

1 Lx2 8301 al 8500 Valido para su Emisló 

EFECTIVO 

DINERO 
ELECTRÓNICO 

TARJETA DE CRÉDITO 
O DÉBITO 

te 26/01/2025 

TOTAL 

1 • 41no¡: Clionts*Copia: !ml.or 

• 
CANT. DETALLE V.UWIT. TOTAL 

#- 

1 FORMA DE PAGO 161,11  

SERVICIOS DE ALIMENTACIÓN 
dos LOS ASADOS DEL NEGRO 

ESTRADA CAGUA 0,,1% JAVIER 
Direcdón: Ciudadela El Palmar Calle Principal Villa 10 ML Al 

0983547086 E-mail: javier8strada1982@gmaiLcuqn  Manta-Ecuador 

NOTA DE VENTA RUC.: 1310997612001 

Aut.S.R.I. N°1131886675 
CONTRIBUYENTE NEGOCIO POPULAR RÉGIMEN RIMPE 

Fecha de Autorización 26/01/2024 s-ooi-ooi-oo 0 00 8 4 4 0 1 

TECI / Cliente- 

Fecha deEmIsión:11
2D2'L I732- 

Dirección: QL1!O
Tetf Q'4C2..'L3 

Í 

Ei 



Codigo 

53 

Codigo Auxiliar Marca 

GENERAL 

Precio Unitario 

44.64 

Descuento 

0.00 1.00 HABITACION 7 

         

Subtotal 0% 

Subtotal 12% 

Subtotal No Obj de IVA 

 

0.00 

44.64 

0.00 

 

Forma de pago 

 

Valor 

 

Plazo 

 

Tiempo 

  

        

SIN UTILIZACION DEL SISTEMA FINANCIERO 50.00 o 

 

días 

  

           

O8SERVACION: HOSPEDAJE 

     

Subtotal Exento de IVA 

   

0.00 

      

 

Subtotal Sin Impuestos 

Total Descuento 

PCE '/ 

IVA 12% 

 

44.64 

0.00 

0.00 

5.36 

    

    

59 Valor Total 

  

    

Cantidad bescripron Total 

44.64 

• HE:JSTRL 

DE LA CRUZ MENDOZA JORGE WIS 
RUC: 1308444916001 
Matriz 
MANABI / MANTA / LO5E5TEROS 1307 SIN Y AV. 512 
Dlrecclon Sucurs 
MANABI /jJ LOS ESTEROS ¡ LT 2 LOTE SAN JOSE S/N Y AV. 108 Y AV CARMELITA 
CORREO: comprobsntesjorgedelacru'@gmail.com  
TELEFONO: 05281178 

OBLIGADO A LLEVAR CONTABILIDAD: NO 

CONTRIBUYENTE RÉGIMEN RIMPE 

RAZON SOCIAL /APELLIDOS Y NyfRES: TOTOY VARGAS NELSON OSWALDO 

IDENTIFICACION: 1719883926 ALMACEN: 

FECHA DE EMISION: TEIIFONO: 

EMAIL: os_tty@hotmaiI.com  

DIRECCJON:PICHINCHA/QI.JITO/CHILLOGALLO 

HOSTAL LOS TRES REYES 

FACTURA 
003-010-000002403 
NUMERO DE AUTORIZACION 
1103202401130844491600120030100000024031234567814 

FECHA Y HORA DE AIJTORlZAClON: 11-03.2024 09:07:31 

AMBIENTE: PRODUCCIÓN 
CLAVE DE ACCESO: 

__IIIIIIII 
1103202401130844.491600120030100000024031234567814 

VENDEDOR: ARAUZ MENDOZA NELSON RAMON 



AUT. SRI. Dir. Cdla. La Fae Mz. 18 18 y  Ninguna 
*Ce t: 0980014940  *cuayaquu 

- Ecuador 

CONTRIBUYENTE NEGOCIO POPULAR REGIMEN RIMPE 

PICANTERIA YORBY 
R.U.C.: 1310346273001 

NOTA DE VENTA 
MERO ZAMBRANO VORBI JOEL SERIE: 001-001-00 

VENTA DE COMIDAS Y BEBIDAS EN PICANTERIAS, 
INCLUSO PARA LLEVAR 

CIUDAD OlA MES AÑO 

2. (» 

Sr(es) 

Dirección: Q, 

RUC,: í' 1Te(f, o'-i E 24 3 

CANT. DESCRIPCION VALOR UNIT. V. TOTAL 

t tt(Ic \cci- 

FÜRMADEAGO
L VALOR TOTAL ) 

E Firma Autorizada le C-- oo me
ORIGINAL ADQUIRENTE EMISOR 

:'is 
CHICO BONILLA PATRIC A ELIA8E1WAUT. N13130 RUC:0928589330001tCE1: 0996478865 

3B. 1Ü0X2-300I ELB. EL 8 CE FEBRERO OEL 2324' CADUCA  Jk8JEEÇDEL2O25 
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rq 

o

uj 
zj  o. 

RESTAURANTE PORTO VIEJO" "CONTRIBUYENTE NEGOCIO POPULAR -RÉGIMEN RIMPE" 
Moreira Resab ala R.U.C. 1312869066001 

- José Gabriel NOTA DE VENTA -N°OO1-OO1 
VENTA DE COMIDAS Y BEBIDAS 

EN RESTAURANTES, INCLUSO PARA LLEVAR o 00 0 0 8 9 0 1-' Dir.: Calle Vicente Macías sin y 29 de Junio 
E-mail: josegabriel_m_r@yahoo.es  Móvil: 0987114799- Portoviejo- Manabí - EcuadorT. SRI: 1131734424 

Sr (es):

1-r'0 y~Fecha ¿ Emisión: 

Teléfono: O'!69 2 3 Guía Remisión.: 

Dirección: ' 4o 
CANT. DESCRIPCIÓN P UNITT, V. TOTAL 

i 4hr?len OO(\ 
jCw 

 

1 Forma de Pago TOTAL Efectivo ,' Dinero taqeta de Otros Elect. (retteb USD. 
Fecha de Aut.: 23/NOV/2023 

y
Fecha deCad.:23/Nov/2024 

pir Original: Adquirente 
rizada '. Copia; Emisor 



Jt'&J) / 
Firma Atflorizada 

Cevatlos Mora César Augusto - Imprenta COPIMANT 
RU.C. 1708271513001 - Te1f. 2625352 Tiraje 2001 a 2600 
12 Diciembre 2023- Válido hasta 12 Diciembre 2024 - 

Confor e 

CANT. DES CRI PC¡ ON V./UNIT. TOTAL 

) 

FORMA DE PAGO EFECTIVO TARJETA DE cRt5000fsllO Total a Pagar DINERO E1RC1001155 OTROS  

1980 ORIGINAL CLIENTE COPIA EMISOR 

/11  

Sr(es): 

Dirección: 

Aut. S.R.l.: 1131779455 

FECHA: I203 CC.,cl- /q32" 
Ñe.-So Tóto 

110 

CMíiANA RESTAURANTE ARRECIFE 
MOREIRA ROBLEDO 

GLENDA VI VIANA 
R.U.C. 1306261312001 

Dirección: Vía Puerto - Aeropuerto sin 
Playita Mía - Local N 12 - Manta - Ecuador 
Email: arredferestaurartt2020©gmail.com  

Te1f: 098 653 35 73 - 097 968 94 95 
"CONTRIBUYENTE POPULAR  

- REGIMEN RIMPE' 

O 7,,..,~ w,  

NOTA DE VENTA 
001-001 



RUC/Cl: 1719883926 

Teléfono: 0984699243 

Correo: os_tty@hotmail.com  

1 1 1 1 1 1 1 II 111 II 111 IlI 

FACTURA No.001 -002-000011012 

Número de Autorización: 
1303202401092738019600120010020000110121247071710 

Fecha y hora de Autorización: 

13/03/2024 13:05:57 

Ambiente: PRODUCCION 

Emisión: NORMAL 

C ave de Acceso: 

13032024010927380196001 20010020000110121247071710 

EL SABROZÓN 
DE 

Emisor: MENDOZA VELASQUEZ LISSETTE 
KARINA 

RUC: 0927380196001 

Matriz: CIUDADELA GARZOTA 3ERA ETAPA 
TARQUI / CALLE PUBLICA MZ-1 10 SL- Y CALLE 
PUBLICA 

Correo: karinamendozal516gmail.com  

Teléfono: 0980294691 

Obligado a llevar contabilidad: NO 

CONTRIBUYENTE RÉGIMEN RIMPE 

Razón Social: Nelson Totoy 

Dirección: Quito 

Fecha Emisión: 13/03/2024 

Código Cantidad Descripción Detalles Precio Descuento Total 
Principal Adicionales Unitario 

2023713201647 1.00 CONSUMO DE ALIMENTO 17.860000 $0.00 $1786 

Información Adicional 

Descripción DOCUMENTO DE VENTA 

Formas de pago 

Otros con Utilización del Sistema 
Financiero 

$20.00 O días 

Subtotal Sin Impuestos: 

Subtotal 12%: 

Subtotal 0%.- 

Subtotal No Objeto IVA: 

Descuentos: 

ICE: 

IVA 12%: 

Servicio %: 

Valor Total: 

$17.86 

$17.86 

$0.00 

$0.00 

$0.00 

$0.00 

$2.14 

$0.00 

$20.00 



Emisor: MENDOZA VELASQUEZ LISSETTE 
KARINA 

RUC: 0927380196001 

Matriz: CIUDADELA GARZOTA 3ERA ETAPA 
TARQUI / CALLE PUBLICA MZ-1 10 SL- Y CALLE 
PUBLICA 

Correo: karinamendozal516gmaiI.com  

Teléfono: 0980294691 

Obligado a llevar contabilidad: NO 

CONTRIBUYENTE RÉGIMEN RIMPE 

Razón Social: Nelson Totoy 

Dirección: Quito 

Fecha Emisión: 13/03/2024 

EL SABR0ZóN  
1 DE 

Código Cantidad Descripción 
Principal 

202371 3201647 1.00 CONSUMO DE ALIMENTO 

RUC/CI: 1719883926 

Teléfono: 0984699243 

Correo: os_tty@hotmail.com  

Detalles Precio Descuento Total 
Adicionales Unitario 

18.750000 $000 $18.75 

1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1-1 11 II lI1 

FACTURA No.001 -002-000011044 
7 

Número de Autorización: 
1303202401092738019600120010020000110441249204615 

Fecha y hora de Autorización: 

13/03/2024 19:40:49 

Ambiente: PRODUCCION 

Emisión: NORMAL 

Clave de Acceso: 

1303202401092738019600120010020000110441249204615 

Información Adicional 

Descripción DOCUMENTO DE VENTA 

Formas de pago 

Otros con Utilización del Sistema 
Financiero  

$21.00 Odias 

Subtotal Sin Impuestos: 

Subtotal 12%: 

Subtotal 0%: 

Subtotal No Objeto IVA: 

Descuentos: 

ICE: 

IVA 12%: 

Servicio %: 

Valor Total: 

$18.75 

$18.75 

$0.00 

$0.00 

$0.00 

$0.00 

$2.25 

$0.00 

$21.00 



o  * 94CAé 
GIJANANGA VARGAS GINGER LEONOR 
RUC 1204864183001 
Dir. Matriz: Babahoyo, Av. 6 de Octubre y calle L frente a la 
Bahía. 
Dir. Sucursal: Babahoyo, Av. 6 de Octubre y calle L frente a la 
Bahía. 
Teléfono: 0986468718 
E-mail: gingersa4gmail.com  
Obligado a llevar contabilidad 

marzo 14, 2024,.• 

Autorización: 

1403202401120486418300 120020020000400731455646818 

Fecha: 14/03/2024 7:10:56 

Ambiente: PRODUCCIÓN 

Clave de acceso 

IIftIII 11111 111 II1I II liii 11111111  111 111 111 II 111111111 

Factura No. 002-002-000040073 

1403202401 120486418300120020020000400731455646818 

Nombre NELSON TOTOY 

Identificación : 1719883926 

Dirección : QUITO 

Teléfono : 0984699243 

E-mail : os_tty©hotmail.com  

Código Descripción Cantidad Precio U. Descuento Precio. T 

266 ALIMENTACION 1,00 $ 20,000000 $ - $ 20,00 

SubtolO% $20,00 

Subtotall2% $- 

Subtotal sin impuestos $ 20,00 

Descuento $0,00 

IVA 12% $0,00 

Total $20,00 

Información adicional 

Calificación Artesanal No. 171386 

Forma de pago Valor 

Sin utilización del sistema financiero $ 20,00 

AppConto ERP 4.0 



ORDOÑEZ MURILLO MARCOS DAVID IMPRENTA SAN MARCOS 
Aut. 13678 R.U.C.: 1207469147001 

3 B ,1n2, 000j501-000001800 Babahoyo 

) (\\ 

Recibí Conforme 

FORMA DE PAGO 

II [1 OVO 

010101 OltIrOV000 

IAR4IA 01 (010110 i 010110 

'CANT. DESCRIPC1ON V.(Jnit. V.Venta 

'5O() 

s 

FECHA DE CADUCIDAD 28/DICIEMBRE12024 # VALOR TOTAL $  

OIROV 

Entregie Conforme ORIGINAL: A1quiriente COPIA: Emisor 

Li±ON VALENCIA IESLIE R/ ETTII 
R.U.C.: 0959079328001 

VENTA DE COMIDAS Y BEBIDAS EN RESTAURANTES, INCLUSO PARA LLEVAR. 

Dir.: Recinto Tres Postes - Av. Panamericana s/n Telf.: 0939053011 
San Jacinto de Yauahi - Guayas - Ecuador 

"Contribu ente Ne'ocio Popular- Réuimen RIMPE". NOTA I)E TENTA SOOI-QÜi. 

No. Aut. SRt: 1131813187 
Fecha Autorización 28/DICIEMBRE/2023 

Sr(esN(ç  
RIJC/CI U CjL '1Fecha  

U0UU01688 / 

Dirección: ;TC) 



1 1 1 1 1 1 1 1 1 a o 1 1 111 111 1111 

FACTURA No.001 -002-000011107 

Número de Autorización: 
1403202401092738019600120010020000111071254713214 

Fecha y hora de Autorización: 

14/03/2024 21:43:52 

Ambiente: PRODUCCION 

Emisión: NORMAL 

Clave de Acceso: 

1403202401092738019600120010020000111071254713214 

ELSABROZÓN 

O#& 

Emisor: MENDOZA VELASQUEZ LISSETTE 
KARINA 

RUC: 0927380196001 

Matriz: CIUDADELA GARZOTA 3ERA ETAPA 
TARQU1 / CALLE PUBLICA MZ-1 10 SL- Y CALLE 
PUBLICA 

Correo: karinamendozal516@gmail.com  

Teléfono: 0980294691 

Obligado a llevar contabilidad: NO 

CONTRIBUYENTE RÉGIMEN RIMPE 

Razón Social: Nelson Totoy 

Dirección: Quito 

Fecha Emisión: 14/03/2024 

RUC/Cl: 1719883926 

Teléfono: 0984699243 

Correo: os_ttyhotrnaiI.com 

Código Cantidad Descripción Detalles Precio Descuento Total 
Principal Adicionales Unitario 

2023713201647 1.00 CONSUMO DE ALIMENTO 5.360000 $0.00 $536 

Información Adicional 

Descripción DOCUMENTO DE VENTA 

Formas de pago 

Otros con Utilización del Sistema 
Financiero 

$6.00 O días 

Subtotal Sin Impuestos: 

Subtotal 12%: 

Subtotal 0%: 

Subtotal No Objeto IVA: 

Descuentos: 

ICE: 

IVA 12%: 

Servicio %: 

Valor Total: 

$5.36 

$5.36 

$0.00 

$0.00 

$0.00 

$0,00 

$0.64 

$0,00 

$6.00 



7 
No.002-001 -000008758 FACTURA 

1 1 u 1 1 1 1 

Número de Autorización: 
15032024019116648700100200100087584972492711 

Fecha y hora de Autorización: 

15/03/2024 09:42:16 

Ambiente: PRODUCCION 

Emisión: NORMAL 

Clave de Acceso: 

1503202401 09115664870012002001000008758497249271 1 

RUC/Cl: 1719883926 

Teléfono: 0984699243 

Correo: os_ttyhotmaiI.com 

Restaurante y Eventos 
"MI SOCIO" 

Precio Descuento 
Unitario 

20.00 $000 

Subtotal Sin Impuestos: 

Subtotal 12%: 

Subtotal 0%: 

Subtotal No Objeto IVA: 

Descuentos: 

ICE.- 

IVA 12%: 

Servicio %: 

Valor Total:  

Total 

$2000 

$20.00 

$0.00 

$20.00 

$0.00 

$0.00 

$0.00 

s0.00 

$0.00 

$209 

Emisor: TENEZHAÑAY SIMBAÑA ALO EL 
POLIVIO 

R(JC: 0911566487001 

Matriz: PADRE SOLANO 309 Y ESCOBEDO - 
BOYACA 

Correo: restaurantemisociogma1l.corn 

Teléfono: 0988024926 

Obligado a llevar contabilidad: NO 

Razón Social: Nelson Totoy Vargas 

Dirección: Quito 

Fecha Emisión: 16103/2024 

Código Cantidad Descripción 
Principal 

Al 1.00 Alimentación 

Información Adicional 

Descripción Alimentacion 

Formas de pago 

Otros con Utilización del Sistema 
Financiero 

Detalles 
Adicionales 

$2000 O días 

Calificación Artesanal 132961 



'Restaurante y Eventos 
MI SOCIO" 

1 1 1 1 1 1 II II 1 l¡- 111 

1503202401091156648700120020010000087674975083412 

RUC/Cl: 1719883926 

Teléfono: 0984699243 

Correo: os_tty@hotmail.com  

FACTURA No.002-001 -000008767 

Número de Autorización: 
1503202401091156648700120020010000087674975083412 

Fecha y hora de Autorización: 

15/03/2024 15:19:17 

Ambiente: PRODUCCION 

Emisión: NORMAL 

Clave de Acceso: 

Emisor: TEN EZHAÑAY SIMBAÑA ALGEL 
POLI VIO 

RUC: 0911566487001 

Matriz: PADRE SOLANO 309 Y ESCOBEDO - 
6 0 YAGA 

Correo: restaurantemisociogmail.corn 

Teléfono: 0988024926 

Obligado a llevar contabilidad: NO 

Razón Social: Nelson Totoy Vargas 

Dirección: Quito 

Fecha Emisión: 15/03/2024 

Código Cantidad Descripción 
Principal 

Al 1.00 Alimentación 

Información Adicional 

Descripción Alimentacion 

Formas de pago 

Otros con Utilización del Sistema 
Financiero  

Detalles 
Adicionales 

$21.00 O días  

Subtotal Sin Impuestos: 

Subtotal 12%: 

Subtotal 0%: 

Subtotal No Objeto IVA: 

Descuentos: 

ICE: 

IVA 12%: 

Servicio %: 

Valor Total: 

Precio Descuento Total 
Unitario 

21.00 $000 $21.00 

$21.00 

$0.00 

$21.00 

$0.00 

$0.00 

$0.00 

$0.00 

$0.00 

$21.00 

Calificación Artesanal 132961 



1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1. 1 II 11 II II 111-- 

FACTURA No.002-001 -000008774 

Número de Autorización: 
16032024010911566487001200200 1000008774497731 1814 

Fecha y hora de Autorización: 
16/03/2024 07:01:24 

Emisor: TEN EZHAÑAY SIMBAÑA ALGEL 
POLI VIO 
RUC: 0911566487001 

Matriz: PADRE SOLANO 309 Y ESCOBEDO - 
BOYACA 
Correo: restaurantemisociogmaiI.com  

Teléfono: 0988024926 
Obligado a llevar contabilidad: NO 

Razón Social: Nelson Totoy Vargas 

Dirección: Quito 

Fecha Emisión: 16/03/2024 

Código Cantidad Descripción 
Principal 

Al 1.00 Alimentación 

Información Adicional 

Descripción Alimentacion 

Formas de pago 

Otros con Utilización del Sistema 
Financiero 

Detalles 
Adicionales 

$2100 Odias 

Precio 
Unitario 

21.00 

Subtotal Sin Impuestos: 

Subtotal 12%: 

Subtotal 0%: 

Subtotal No Objeto IVA: 

Descuentos: 

ICE: 

IVA 12%: 

Servicio %: 

Valor Total: 

$21.00 

$0.00 

$21.00 

$0.00 

$0.00 

$0.00 

$0.00 

$0.00 

$21.00 

Descuento Total 

$0.00 $21.00 

Calificación Artesanal 132961 

'Restaurante y Eventos 
'SMI SOCIO' 

Ambiente: PRODUCCION 
Emisión: NORMAL 
C ave de Acceso: 

1603202401091156648700120020010000087744977311814 
1 

RUCICl: 1719883926 

Teléfono: 0984699243 

Correo: os_ttyhotmaiLcom 



DOCUMENTO DE VENTA 

$2000 O días 

1 1 1 1 1 u 111.. !II IIU 1 1 1 1 

$17.86 

$17.86 

$0.00 

$0.00 

$0.00 

$0.00 

$2.14 

$0.00 

$20.00 

Subtotal Sin Impuestos: 

Subtotal 12%: 

Subtotal 0%: 

Subtotal No Objeto IVA: 

Descuentos: 

ICE: 

IVA 12%: 

Servicio %: 

Valor Total: 

Descripción 

Formas de pago 

Otros con Utilización del Sistema 
Financiero 

FACTURA No.001 -002-000011173 

Número de Autorización: 
1603202401092738019600120010020000111731262197712 

Fecha y hora de Autorización: 
16/03/2024 21:15:55 

Ambiente: PRODUCCION 
Emisión: NORMAL 
Clave de Acceso: 

160320240109273801960012001002000011173 1262197712 

RLJC/Cl: 1719883926 

Teléfono: 0984699243 

Correo: os_ttyhotmaiI.com 

Detalles Precio Descuento Total 
Adicionales Unitario 

17.860000 $0.00 $1786 

EL SABROZÓN 

c!? DE 

Emisor: MENDOZA VELASQUEZ LISSETTE 
KARl NA 
RUC: 0927380196001 
Matriz: CIUDADELA GARZOTA 3ERA ETAPA 
TARQUI / CALLE PUBLICA MZ-1 10 SL- Y CALLE 
PUBLICA 
Correo: karinamendozal516gmail.com  
Teléfono: 0980294691 
Obligado a llevar contabilidad: NO 
CONTRIBUYENTE RÉGIMEN RIMPE 

Razón Social: Nelson Totoy 

Dirección: Quito 

Fecha Emisión: 16/03/2024 / 

Código Cantidad Descripción 
Principal 

2023713201647 1.00 CONSUMO DE ALIMENTO 

Información Adicional 



Dir. Matriz: GUAYAS! GUAYAQUIL! Parroquia: TARQUI - JUNIN N 407 
Intersección: CORDOVA 

Dir. Sucursal: GUAYAS! GUAYAQUIL! Parroquia: TARQUI - ]UNIN N 407 
Intersección: CORDOVA 

Obligado A Llevar Contabilidad: NO 

Contribuyente Régimen Rimpe 

1150598314001 R.U.C: 

FACTURA 

II II 1 1 O II II II 11 II 1111 1111 1111 11111111 

RUC 1 CI: 1719883926 

No. 001-002-000000970 

NÚMERO AUTORIZACIÓN 

170320240111505983 140012001002000000970984695 1114 

FECHA Y HORA DE 
AUTORIZACIÓN

2024-03-17 10:16:26-05:00 

AMBIENTE: Producción 

EMISIÓN: Normal 

CLAVE DE ACCESO 

17032024011150598314001200 1002000000970984695 1114 

Guía de Remisión: 

Razón Social / Nombres y Apellidos: TOTOY VARGAS NELSON OSWALDO 

Fecha Emisión: 17/03/2024 

12100 Boutique 

AGUIRRE QUEZADA CRISTHIAN WLADIMIR 

AGUIRRE QUEZADA CRISTHIAN WLADIMIR 

Cod. Cod. 
Cant. 

Principal Auxiliar 
Detalle Detalle Detalle Precio 
Adicional: Adicional: Adicional: Unitario 

Descuento Precio Total Descripción 

1N12,RESO: SALIDA: 
NOCHES DE HOSPEDAJE - 1Z03/202 17/03/202 - $44.6428 0% SO.00 $223.21 

4 4 

Valor Plazo Tiempo SUBTOTAL 12% $ 223.21 

$250.00 O dias
SUBTOTAL 0% $ 0.00 

5 

Forma de Pago 

SIN UTILIZACIÓN DEL SISTEMA FINANCIERO 

Información Adicional 

DIRECCION QUITO 

TELEFONO 0984699243 

EMAIL os_tty@hotmail.com  

SUBTOTAL NO OBJETO IVA $ 0.00 

SUBTOTAL EXENTO IVA $ 0.00 

SUBTOTAL SIN IMPUESTOS $ 223.21 

DESCUENTO $ 0.00 

ICE $ 0.00 

IVA 12% $ 26.79 

/ / PROPINA $ 0.00 

/ 
VALOR TOTAL $ 250.00 

VALOR A PAGAR $ 250.00 

Pnin 1 i-1e 1 



FECHA DE ELABORACION 

08 03 24 

CERTIFICACION PRESUPUESTARIA 

Intitucin: 

Unid. Ejecutora: 

Unid. Desc: 

NO CERT1CACION 

341 
7/ 

CLASE DE REGISTRO CLASE DE GASTO 

MINISTERIO DE INCLUSION ECONOMICA Y SOCIAL 

MINISTERIO DE INCLUSION ECONOMICA Y SOCIAL - PLANTA CENTRAL 

COM OGA 

ESTADO APROBADO: REGISTRADO: 

DATOS APROBACIÓN 

APROBADO 

FECHA.- 

08/0312024 

WILMP YOti.IRA PEREZ 
ROSERO 

Funcionario Responsabie 

TIPO DE DOCUMENTO RESPALDO CLASE DE DOCUMENTO RESPALDO 

COMPROBANTES ADMINISTRATIVOS COMPROMISO NORMAL OTROS GASTOS 
DE GASTOS 

Director Financiero 

CERTIFICACION PRESUPUESTARIA 
PC SP PY ACT ITEM UBG FTE ORG N. Prest DESCRIPCION 

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

TOTAL PRESUPUESTARIO 

TOTAL 

MONTO 

$4035610 

$40,356.10 

SON: CUARENTA MIL TRESCIENTOS CINCUENTA Y SEIS DOLARES CON 10/100 CENTAVOS 

DESCRIPCION: 

PARA: ECON. PEDRO FRANCI SCO OLEAS MONTESDEOCA - DIRECTOR ADMINISTRATIVO 
ACTUALIZACIÓN CERTIFICACIÓN PRESUPUESTARIA PARA PAGO DE VIÁTICOS AL INTERIOR PARA REALIZAR VISITAS EN TERRITORIO PARA EL 
CUMPLIMIENTO DE ACTIVIDADES INSTITUCIONALES, SEGÚN MEMORANDO No. MIES-CGAF-DA-2024-0762-M, CERTIFICACIÓN DE ACTIVIDAD PAPP No. 
MI ES-CGAF-DA-CA-2024-032. 
LA ADECUADA UTILIZACIÓN DE LOS RECURSOS ES RESPONSABILIDAD DE LA UNIDAD REQUIRENTE. REF: CF No. 2 



No. 17695 ORDEN DE MOVILIZACIÓN 
(Fuera de la jornada ordinaria de trabajo, en días feriados 
y/o fines de semana o que implique el pago de viáticos) 

Cargo COORDINADORA DE DESPACHO 
Cj\  

Nombres Carolina Alexandra Alvear Viteri 

Número Matrícula 001-101000005027 Color BLANCC 

Cargo CONDUCTOR 

Tipo de Licencia C 

Nombres ALEAN CAICEDO DANIEL DAVID 

Número de Cédula / Pasaporte 1722645254 

Fecha 2024-03-08 No. Comunicación MIES-MIES-2024-0295-M 

Kilometraje Fin 

Lugar Origen DM0. 

Lugar Destino NIVEL NACIONAL 

Kilometraje Inicio L 

1. IDENTIFiCACIÓN DE LA ENTIDAD 

Institución MINISTERIO DE INCLUSION ECONOMICA Y SOCIAL 

RUC 1760001200001 

2. DATOS DE EMISIÓN DE LA ORDEN 

Ciudad QUITO 

Fecha de Vigencia Desde 2024-03-11 Hora 01:00 Hasta 2024-03-17 Hora 23:59 

Motivo MOVILIZAR A LA SEÑORA MINISTRA DEL MIES Y SU EQUIPO DE SEGURIDAD 

No. Ocupantes 5 

AUTORIZACIÓN 

3. DATOS DEL CONDUCTOR / A 

4. CARACTERÍSTICAS DEL VEHÍCULO 

Número de Placa B7770005025 Marca / Modelo DMAX 

S. DATOS DEL SOLICITANTE 

Fecha de Emisión 2024-03-08 17:35 

Realizado Por CHALACAN PASTILLO CLAUDIO VIN 1010 


