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Ministerio de Finanzas

0014

PAGINA No. | DE

FECHA IMPRESION: 19062017

Total Liquido Pagar:

Estado: APROBADO

Cuenta Monetaria No.:

2200855741

del Ecuador
L COMPROBANTE DE PAGO
Ejercicio: 2017 Entidad: 280-9999-0000 MINISTERIO DE INCLUSION ECONOMICA Y SOCIAL -
No. CUR: 3066 Tipo Registro: ~ DEV PLANTA CENTRAL _
Monto: 147,89 ; ;- ‘I p o L?: \ A
IVA: 0,00 ; L':;L ; '
Sub Total: 147,89 i T . o :
Retenciones IVA: 0,00 ’ CANC( —~
Deduccién Presupuestaria: 0,00 |
147,89 N .

ALLAUCA REA SANDRA BERONICA: VIAJA A BABAHOYO - LOS RIOS
SEGUIMIENTO: EJECUCION COMPONENTES DEL PROYECTO, A LA

Descripcion:

CARRERA DE TECNOLOGIA EN DI DENTRO DEL INSTITUTO IST. DEL 15
AL 17-05-2017.DCH-BN.

Solicitud de Pago

Aprobado por Tesoreria

Entregado al BCE ]

C—

S| Sl
(" Cta. Pagadora Fuente Descripcion de la Fuente F. Confirmado Monto Confirmado Monto Rechazado
1110006 1 RECURSOS FISCALES 14/06/2017 147.89 0.00
Sub - Total 147,89 0,00
Retenciones
NO PRESENTA RETENCIONES 0.00
Total Deducciones: 0,00
0,00
Deducciones Sin Factura
Codigo Nombre Monto
Monto Liquido: 147,89
|
. - 74

f.d/ 4 —f
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COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO

Institucion: 280 | MINISTERIO DE INCLUSION ECONOMICA Y SOCIAL I Reporte ] rptComprobanteGastos.rdic
U. Ejecutora: 9999 | MINISTERIO DE INCLUSION ECONOMICA Y SOCIAL - PLANTA Fecha Elaboracion No. CUR  No. Original
CENTRAL
Unid. Desc: 0000 06 06 2017 3066 3037
Tipo Documento Respaldo Clase Documento No. No. Expediente
COMPROBANTES ADMINISTRATIVOS DE GASTOS LIQUIDACION DE GASTOS MIES-EMTHSDI-2017-0013 1511
Clase de Clase de RPA RTO DEV
Registro: DEVENGADO Gasto: OTROS GASTOS I—-l—‘[—
Cuenta
Banco: Monetaria: | I I
Comprobante .
GASTOS Numero Operacion 0
"y A
Beneficiario: 0502209315 |ALLAUCA REA SANDRA BERONICA
AFECTACION PRESUPUESTARIA
PG SP PY ACT  ITEM UBG FTE ORG N.Prest DESCRIPCION MONTO
56 00 001 002 730303 1701 001 0000 0000 Viaticos y Subsistencias en el Interior 147.89
TOTAL PRESUPUESTARIO 147.89
IVA 0.00
SUB - TOTAL 147.89
RETENCIONES IVA 0.00
TOTAL DEDUCCIONES PRESUPUESTARIO 0.00
TOTAL A PAGAR 147.8¥
SON: CIENTO CUARENTA Y SIETE DOLARES CON 89/100 CENTAVOS
DESCRIPCION: ALLAUCA REA SANDRA BERONICA: VIAJA A BABAHOYO - LOS RIOS. SEGUIMIENTO: EJECUCION COMPONENTES DEL

PROYECTO, A LA CARRERA DE TECNOLOGIA EN DI DENTRO DEL INSTITUTO IST. DEL 15 AL 17-05-2017.DCH-BN.

DATOS APROBACION

— -
o Responsable

ESTADO REGISTRADO: APROBADO:
SOLICITADO
FECHA: ;PO i ” ;Z;ﬁ
N ATl NOAD | i =

>
_~Tirector Financiero

4
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COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO

Institucion:
U. Ejecutora:

Unid. Desc:

280 | MINISTERIO DE INCLUSION ECONOMICA Y SOCIAL

Reporte

I rptComprobanteGastos.rdic

CENTRAL

9999 | MINISTERIO DE INCLUSION ECONOMICA Y SOCIAL - PLANTA

Fecha Elaboracion

No. CUR  No. Original

0000

06

06

2017 3066

3037

Tipo Documento Respaldo Clase Documento

No.

No. Expediente

COMPROBANTES ADMINISTRATIVOS DE GASTOS

LIQUIDACION DE GASTOS

MIES-EMTHSDI-2017-0013

1511

Clase de
Registro:

Banco:

Comprobante

Beneficiario:

RPA RTO DEV

1

(o] d
DEVENGADO e OTROS GASTOS
Cuenta
Monetaria: | I
GASTOS Numero Operacion

0502209315 ALLAUCA REA SANDRA BERONICA

DEDUCCIONES

DATOS APROBACION

ESTADO REGISTRADO:

APROBADO:

SOLICITADO

FECHA:

Funcionario Responsable

Director Financiero
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COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO
Institucion: 280 | MINISTERIO DE INCLUSION ECONOMICA Y SOCIAL ]_ Reporte [ rptComprobanteGastos.rdic
U. Ejecutora: 9999 | MINISTERIO DE INCLUSION ECONOMICA Y SOCIAL - PLANTA Fecha Elaboracion No. CUR  No. Original
CENTRAL
o 0000 05 |06 2017 3037 3037
Tipo Documento Respaldo Clase Documento No. No. Expediente
COMPROBANTES ADMINISTRATIVOS DE GASTOS LIQUIDACION DE GASTOS MIES-EMTHSDI-2017-0013 1511
RPA RTO DEV
. COMPROMETIDO S de OTROS GASTOS
Cuenta
Banco: | | Monetaria: | | l
Comprobante GASTOS Numero Operacién 0
Beneficiario: ] 0502209315 |ALLAUCA REA SANDRA BERONICA l
AFECTACION PRESUPUESTARIA
PG SP PY ACT ITEM UBG FTE ORG N.Prest DESCRIPCION MONTO
56 00 001 002 730303 1701 001 0000 0000 Viaticos y Subsistencias en el Interior 147.89
TOTAL PRESUPUESTARIO 147.89
IVA 0.00
SUB - TOTAL 147.89
RETENCIONES IVA 0.00
TOTAL DEDUCCIONES PRESUPUESTARIO 0.00
TOTAL A PAGAR 147.89
SON: CIENTO CUARENTA Y SIETE DOLARES CON 89/100 CENTAVOS
DESCRIPCION: ALLAUCA REA SANDRA BERONICA. VIAJA A BABAHOYO - LOS RIOS. SEGUIMIENTO: EJECUCION COMPONENTES DEL

PROYECTO, A LA CARRERA DE TECNOLOGIA EN DI DENTRO DEL INSTITUTO IST. DEL 15 AL 17-05-2017

DATOS APROBACION
ESTADO REGISTRADO: APROBADO:
APROBADO
FECHA: \K \
05/06/2017 —

Fundlonario Responsable \‘ Director Financiero

F20°

2.’9/{’
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0010

DIRECCION FINANCIERA
INFORME DE LIQUIDACION DE VIATICOS

Grupo de gasto: 73

DATOS GENERALES Certificacion N°: 38

; . CALCULO DE VIATICOS, SUBSESTENCIA ALIMENTACION ]

Coneepto } Valor . N° Dias Monto a Pagar ”
Viatico | 80,00 2 160,00 .~ 5
Total del célculo Vid Se ia y All 5n'$ 160,007
Residencia NO DEL TALENTO HUMANO DE LOS SERVICIOS DE
2. DETALLE DE COMPROBANTES DE REEMBOLSO DE GASTOS
Fecha No. Comprob.Venta | Partida-Certif Concepto Monto
PASAJES 0,00
PEAJES 0,00
PARQUEADERO 0,00
COMBUSTIBLE Y LUBRICANTES 0.00
Total reembolso 0,00
3. DETALLE DE COMPROBANTES JUSTIFICADOS
Fecha No. Comprob.Venta |Partida-Certil Concepto Monto |-
HOSPEDAJE 50,00 _
ALIMENTACION 3089
MOVILIZACION 0,00
Total r bol: 99,89
4. LIQUIDACION
a) Total del célculo Vidticos Subsi: iay ion §
ANALISTA DE CONTROL PREVIO
Total de viaticos 160,00
(-) Anticipo entregado CUR No. 0,00 : 000
Valor a Justificar 70% 112,00 -~ 99,897
Valor sin Justificar 30% 48,00 48,00/
Valor que justifica el funcionario 147,897
Saldo de favor del funcionario 147 89
Saldo a favor de MIES 0,00 Descuento
b} Total por reembolso de gastos 0,00
c) Total por liquidacion de compras 0,00 o
>
d) Total a favor del Funcionario 147,89
5. OBSERVACIONES
No.
1
2
3
4
5
6
7
8
9
6. RECOMENDACION v,
Analizada la documentacion que sustenta la liquidacion de la comision de servicios arriba referida, se determina que: Dicha documentacion
cumple con la normativa legal vigente en materia, por lo que, es procedente realizar los registros contables-presupuestarios que
correspondan

Danilo Chico
ANALISTA DE CONTROL PREVIO

Quito, 30 de mayo de 2017 30/05/2017 16:24

Ziinee 2
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| Ministerio
ﬁﬁ | de Inclusion
| Econdmica y Social
SOLICITUD DE AUTORI,ZACION PARA CUMPLIMIENTO DE SERVICIOS INSTITUCIONALES

INro. SOLICITUD DE AUTORIZACION PARA CUMPLIMIENTO DE SER/VK(OS INSTITUCIONALES IFECHA DE SOLICITUD (dd-mmm-aaaa)

Memorando Nro. MIES-EMTHSDI-2017-0054-M 10/05/2017
|
VIATICOS X ‘ MOVIUZACIONES SUBSISTENCIAS ALIMENTACION
DATOS GENERALES
APELLIDOS - NOMBRES DE LA O EL SERVIDOR UESTO QUE OCUPA:
ALLAUCA REA SANDRA BERONIK SERVIDOR PUBLICO /

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

IGERENCIA ESTRATEGIA DE MEJORAMIENTO DEL TALENTO HUMANO DE LOS
SERVICIOS DE DESARROLLO INFANTIL

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

ICIUDAD - PROVINCIA DEL SERVICIO INSTITUCIONAL
Babahoyo - Los Rios /

FECHA SALIDA (dd-mmm-aaaa) HORA SALIDA (hh:mm)
15/05/2017/ 05:00/ 17/05/2017/ 19:0y
SERVIDORES QUE INTEGRAN LOS SERVICIOS INSTITUCIONALES:
ISANDRA ALLAUCA

DESCRIPCION DE LAS ACTIVIDADES A EJECUTARSE:
Seguimiento a la ejecucion de los componentes del Proyecto EMTHSDII, en coordinacién con la Analista de seguimiento en
Zona.

Reunién con el Coordinador Zonal y Directores Distritales.

Seguimiento a la carrera de Tecnologia en Desarrollo Infantil Integral gdentro de los
Institutos Superiores Tecnolégicos IST de la Zona 5.

TRANSPORTE
TIPO DE SALIDA LLEGADA
TRANSPORTE NOMBRE DE RUTA

(Aéreo, terrestre, TRANSPORTE FECHA HORA FECHA HORA

maritimo, otros) dd-mmm-aasa |, _hh:mm dd-mmm-aaaa hh:mm
S / Particular / Quito-Babahoyo / 15/05/2017/] ~ 05:0V  15/05/2017 / 11:00 /

- 7 : - ¢

Terrestie Particular Babahoyo-Quito 17/05/2017“/ 13¢0C/ 17/05/2017 19:09/ y

AUTORIZACION: En caso de recibir valores por concepto de anticipo de vidticos y subsistencias, autorizo a la Coordinacién Administrativa Financiera del MIES, a través de la
Direccién/Unidad Financiera a descontar a favor del Ministerio de Inclusion Econémica y Sodal -MIES en la siguiente remuneracion mensual, aquellos valores que no fueran
justificados debidamente.

DATOS PARA TRANSFERENCIA

NOMBRE DEL BANCO: PICHINCHA TIPO DE CUENTA: AHORROS No. DE CUENTA: 2200855741

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

o
SANDRA ALLAUCA \j ALFONSO DI DONATO
SERVIDOR PUBLICO 7 GERENTE EMTHSDII ]
NOTA: Esta solicitud deberd ser p para su Autorizacidn, con por lo menos 3 dias de anticipacién
FIRMA DE LA AUTORIDAD NOMINADORA O SU DELEGADO 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 autorizacidn quedaran
insubsistentes

* £l informe de Servidos Institucionales deberd presentarse dentro del término de 4 dias de cumplido el
servicio institucional

Estd prohibido conceder servidos institucionales durante los dias de descanso obligatorio, con excepddn de
las Maximas Autoridades o de casos excepcionales debidamente justificados por la Maxima Autoridad o su
Delegado.

e e S e n ﬂ:‘lr‘flsrenn LinteuiON FINAMCIERA
ﬁ .E-CUHU\I;M ;'3‘.‘.,1\ Secretaria
(bha o

cecns: 23 MAY 2017 2

Hora:

4

o Dot slieut, . Q63
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‘ Ministerio
ﬁﬁ [ de Inclusion
Economica y Social

INFORME DE SERVICIOS INSTITUCIONALES

Nro. SOLICITUD DE AUTORIZACION PARA cumpumMieNTo DE | FECHA DE INFORME (dd-mmme-aaaa)
SERVICIOS INSTITUCIONALES y
Memorando Nro. MIES-EMTHSDI-2017-0054-M, 18/05/2017 /
DATOS GENERALES
APELLIDOS - NOMBRES DE LA O EL SERVIDOR PUESTO QUE OCUPA:
ALLAUCA REA SANDRA BERONICA SERVIDOR PUBLICO 7
CIUDAD — PROVINCIA DEL SERVICIO INSTITUCIONAL NOMERE DE LA UNIDAD A LA QUE PERTENECE LA O EL SERVIDOR
/ GERENCIA ESTRATEGIA DE MEJORAMIENTO DEL TALENTO
BABAHOYO — LOS RIOS / HUMANO DE LOS SERVICIOS DE DESARROLLO INFANTIL /

SERVIDORES QUE INTEGRAN EL/SERVICIO INSTITUCIONAL:
SANDRA ALLAUCA, ERNESTO TUFINO

INFORME DE ACTIVIDADES Y PRODUCTOS ALCANZADQS

Lunes, 15 de mayo de 2017 /

11:h00 Saludo y breve reunién con el Sr. José Maria Palau - Coordinador Zonal 5 (dar a conocer las actividades a
realizar en la visita a la Coordinacién Zonal)

11:15 Revisar las matrices Unicas EMTHSDII que habian llegado y enviar correo y realizar llamadas para que envien

de todos los 8 Distritos.

11:45 Capacitacion a la Analista de Seguimiento en Zona, sobre la estructura de la base de datos matriz Unicay
como debe validar la informacién que envian desde Distritos.

13:10 Almuerzo

14:10 Continuacion de la revisién de la informacion de 5 Distritos (Babahoyo, Salitre, Milagro, El Empalme,
Quevedo), se organizan en un solo archivo tanto atencién directa como convenio.

17h40 fin de la jornada/

Martes, 16 de mayo de 2017/

08:00 Revision de la informacién matriz Gnica de los distritos (Galdpagos, Guaranda y Santa Elena)

Consolidacion de la informacién en un solo archivo de la Zona e identificar la informacién inconsistente en relacién
al protocolo de la base de datos, se comprueba que los distritos no actualizaban la informacién y enviaban matrices
de meses anteriores.

Otra de las alertas detectadas es que la compafiera analista de seguimiento en Zona a pesar de haber recibido
capacitacion en la ciudad de Quito, confundia las matrices entre atencién directa y convenio.

Se envia mailing a las educadoras del médulo vigente tanto para atencién directa como convenio
13:00 Almuerzo

14:00 Capacitacion de cada uno de los componentes, procedimientos y uso de la informacién para cada
componentes (especialmente Ser Bachiller, Tecnologia y Capacitacion Continua), en el caso de Certificacion por
competencias laborales se solicita a la Analista de Talento Humano que reenvien todo la informacién referente a
este componente para que en Zona sea leida y viaje a la Zona 8 para que despeje cualquier inquietud de este
componente y/o otros componentes.

Desde matriz debemos estar pendiente de apoyar con seguimiento via telefénica para solventar inquietudes de la
Zona.

21:40 Findela jornada/

Miércoles, 17 de mayo de 2017 /
08:00 Elaboracién de la presentacién para reunidn con equipo de Desarrollo Infantil Coordinacién Zonal
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- Descubriendo el cerebro del nifio
- Mi Participacién es Importante
- Pedagogia para el Servicio

Nota: Se trae las actas de entrega de los certific
(entregara al compafiero Henrry Ruales)

09:40 Reunidn con el equipo de Desarrollo Infantil Coordinacidon Zonal (Directores Distritales (2), Analistas Sénior
CIBV — CNH, Analistas de Talento Humano y Analista de Seguimiento en Zona) el acta de la reunién debe ser
enviada por Analista de Seguimiento en Zona hasta el 19 de mayo de 2017

En esta reunion se procede a la entrega a cada Distrito los certificados de excelencia de los médulos:

Adicionalmente, se trae los documentos para la aprobacién de la reforma presupuestaria, el mismo que corresponde
para la liquidacién de la ex — servidora Karina Castro, se entregard a la compafiera Lourdes Guaman.

?os de excelencia firmadas de la analista de seguimiento en Zon3a

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

FECHA No.COMP.VENTA | CONCEPTO MONTO (CON IVA)
15/05/2017 001964 / |‘ Alimentacién _/~ 7,00
15/05/2017  / 000004300, " Alimentacion 7 15,39
16/05/2017 / . 000003788 Y | Alimentacién o . - ”'7','0{'1/
16/05/201/ 000050628/ Alimentacion 12,501
16/05/2017/ 000005658/ Al'lmentacic'm/ S,Dﬂ’r
17/05/2017 000010267 | Hospedaj 0,00
f05/ 7 / ospedaje / 5[ /L/
SUMAN: 99,89°UsD
V4
ITINERARIO SALIDA LLEGADA NOTA
. Estos datos se refieren al tiempo efectivamente utilizado
Al s 15/05/20y/ 17/05/2017/ | en el cumplimiento del servicio institucional, desde Ia

salida del lugar de residencia o trabajo habituales o del

2 limiento del servicio institucional in sea el b
HORA 05:00/ — / cump n: tucional segun sea el caso
hh:mm 0 veesd M) A hasta su llegada de estos sitios.
TRANSPORTE
TIPODE NOMBRE DE  SAubA | LEGADA
__ TRANSPORTE TRANSPORTE RUTA FECHA HORA FECHA HORA
(Adne, toriestre, atitimo atiod] dd-mmm-aaaa hh:mm dd-mmm-aaaa hh:mm
Terrestre / Institucional/ Quito-Babahoyo / 15/05/2017// 05:00/ 15/05/2017 4 10:407
Taii et Institucional Babahoyo-Quito / 17/05/2017/ 13:15/ 17/05/2017/ 20:1;//,

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

OBSERVACIONES

NOTA
El presente informe deberd presentarse dentro del término de 4 dias del
cumplimiento de servidios institucionales, caso contrario la liguidacion se
demoraré e incduso de no presentarlo tendria que restituir los valores percibidos.

FIRMA DE EL SERVI

e \
o d = Cuando el cumplimiento de servicios institucionales sea superior al numero de dias
| —Sandra Allauca autorizados, se debera adjuntar la autorizacién por escrito de la Maxima Autoridad
SERVIDOR PUBLICO 7 05U Delegado
FIRMAS DE APROBACION

FIRMA DE LA O EL RESPONSABLE DE LA UNIDAD
DEL SERVIDOR COMISIONADO

FIRMA DE LA O EL JEFE INMEDIATO DE LAO EL
RESPONSABLE DE LA UNIDAD

Alfonso di Donato
Gerente EMTHSDI

\

vl
“ucy Lbpez Bermeo
Subsecr sarrollo Infantil Integral




ORDEN DE MOVILIZACION
(Fuera de la jornada ordinaria de trabajo, en dias feriados No. 7391

y/o fines de semana o que implique el pago de viaticos)

1. IDENTIFICACION DE LA ENTIDAD

Institucion MINISTERIO DE INCLUSION ECONOMICA Y SOCIAL

RUC 560024050001

2. DATOS DE EMISION DE LA ORDEN

Ciudad BABAHOYO

Fecha de Vigencia Desde 2017-05-15/‘Flora 05:00 Hasta 201?—05-1V'Hora 22:00

Motivo Transportar a Sandra Allauca, de la Gerencia de Estrategia de Mejoramiento de Talento Humano de los

Servicios de Desarrollo Infantil Integral; con la finalidad de que cumpla con el seguimiento a las actividades
que ejecuta el proyecto en territorio.

Nota: El salvoconducto sale con placa PEN-0908 en vista de que la placa PEP-1078 no se encuentra P
registrado en el sistema de la Contraloria.

No. Ocupantes 5
AUTORIZACION

Fecha 2017-05-12 No. Comunicacion MIES-EMTHSDI-2017-0053-M

Lugar Origen QUITO
Lugar Destino LOS RIOS

Kilometraje Inicio Q,Bq q L" Kilometraje Fin

3. DATOS DEL CONDUCTOR / A

Nombres  TUFINO MARCA CELIO ERNESTO Cargo CONDUCTOR

Numero de Cédula / Pasaporte 1703548824 Tipo de Licencia E

4. CARACTERISTICAS DEL VEHICULO

Numero de Placa PEN0908 Marca / Modelo CHEVROLET VITARA

Color GRIS Numero Matricula  A430506

5. DATOS DEL SOLICITANTE

Nombres Lcdo. Alfonso Eduarde Di Donato Moncayo Cargo GERENTE DE ESTRATEGIA DE
MEJORAMIENTO DEL TALENTO HUMANO
DE LOS SERVICIOS DE DESARROLLO
INFANTIL INTEGRAL

Realizado Por RIOFRIO CABRERA TELMO KENNEDY IETTR
Fecha de Emisién  2017-05-12 13:19 - "o

0606
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B e MINISTERIO DE INCLUSION
Pl i ECONOMICA Y SOCIAL

Memorando Nro. MIES-EMTHSDI-2017-0054-M

Quito, D.M., 10 de mayo de 20 y/

PARA: Sra. Ing. Sandra Beronica Allauca Rea
Analista /

ASUNTO: Delegacion de salida a la provincia de los Rios los dias 15, 16 y 17 de may/
de 2017 (Coordinacion Zonal 5) S

De mi consideracion:

Por medio del presente, dispongo a usted trasladarse a la provincia de los Rios los dias
15,16y 17 de mayo de 2017, con la finalidad de realizar las siguientes actividades:

Seguimiento a la ejecucion de los componentes del Proyecto EMTHSDII, en
coordinacion con la Analista de seguimiento en Zona.

Reunion con el Coordinador Zonal y Directores Distritales.

Seguimiento a la carrera de Tecnologia en Desarrollo Infantil Integral dentro de los
[nstitutos Superiores Tecnologicos IST de la Zona 5. /

Por lo expuesto, solicito de la manera mas comedida gestionar ci/ tramite
correspondiente.

Con sentimientos de distinguida consideracion.

Atentamente,

Documento firmado electronicamente

Lcdo. Alfonso Eduardo Di Donato Moncayo 4
GERENTE DE ESTRATEGIA DE MEJORAMIENTO DEL TALENTO HUMANO
DE LOS SERVICIOS DESARROLLO INFANTIL INTEGRAL

Copia:
Sra. Leda. Lucy Janeth Lopez Bermeo
Subsecretaria de Desarrollo Infantil Integral

www.inclusion.gob.ec I-

171
scumento generado por Quipux
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oA i MINISTERIO DE INCLUSION
R ECONOMICA Y SOCIAL

* Documendo genatado par Quipux

Memorando Nro. MIES-EMTHSDI-2017-0053-M

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

PARA: Sr. Econ. Francisco Xavier Pérez Suarez
Director Administrativo

ASUNTO:  SOLICITUD ASIGNACION VEHICULO INSTITUCIONAL - GERENCIA
EMTHSDII

De mi consideracion:

Reciba un cordial saludo, por medio del presente solicito de la manera mds comedida disponer a
quien corresponda, se asigne al Proyecto "Estrategia de Mejoramiento del Talento Humano de los
Servicios de Desarrollo Infantil integral - EMTHSDII", un vehiculo institucional con su respectivo
conductor y salvoconducto para provincia de los Rios 15, 16 y 17 de mayo de 2017, con el objetivo
de cumplir con el seguimiento a las actividades que ejecuta el proyecto en territorio.

Los siguientes funcionarios serdn parte de la comision.

NOMBRE DEL FUNCIONARIO|Nro. CELULAR
Sandra Allauca 0995399884

Por la favorable atencion, anticipo mi agradecimiento.
Con sentimientos de distinguida consideracion.

Atentamente,

Documento firmado electronicamente

Ledo. Alfonso Eduardo Di Donato Moncayo
GERENTE DE ESTRATEGIA DE MEJORAMIENTO DEL TALENTO HUMANO DE 1.0S
SERVICIOS DESARROLLO INFANTIL INTEGRAL

Copia:
Sr. Telmo Kennedy Riofrio Cabrera
Analista Administrativoe

Sr. Leonidas Arturo Fonseca Pefiaherrera
Conductor

Sra. Ing. Sandra Beronica Allauca Rea
Analista

www.inclusion.gob.ec I-

171



TANIA ALEXANDRA ZURITA MALDONADO W

- r “
Marisqueria Restaurant & Bar “ LA PESCA?”
OFRECE BUFFET A DOMICILIO PARA TODO COMPROMISO SQCIAL. ADEMAS SUS EXQUISITAS
ESPECIALIDADES EN MARISCOS Y ASADEROS, ALQUILER DE LOCAL Y TODO EN GENERAL

Dir.: 10 de Agosto Esquina y Martin Icaza — Piso 0 (Blogues del B.E.V. Esquina de Martin Icaza)
Telf.: 052-733112 * Cel.: 0994467731 BABAHOYO/~- LOS RIOS - ECUADOR

R.U.C.: 1203078918001 ACTURA

N°. Aut. SRI. 1120507002 z YN
[Fecha deuAutorlzacnsn 01-0.1-2017/ ) ooi-o01- 0000Cc4300

Sr.(es) %&“ (} e f\ \\ U Ce / £

RUC/CL:__0S0220a3t =S / Fecha de Emisién:ig[ogz}_ggz/
Direccion: Quotunbe

Guia de Remision: Teléfono: 09a4S 399 94K

[ canTt. DESCRIPCION V./Unit. | V./Total
e t
i "// 'ﬂ;f:ﬂ/f:ﬂ/ﬁ(/ f”[‘l 7_/ !?- f/)
} \
/
/
//
| |
Valido para su Emision hasta 01-04-2018 / SUB-TOTAL 14%$8.
FORMA DE PAGO
EFECTIVD <A SUB-TOTAL 0% §.
DINERD ELECTRONICD v [~
TARJETA D CREDITD 0 OFBITD A ) SUB-TOTAL -~ 8.} [ 2, S
- it L~
DTROS I@Confonne IVA 6% 8. l ) ?q /
WL > S| 1S 37/

FAUSTO EDUARDO BRAVO LARCO / Imprenta y Encuadernacién "MODERNA" / Aut, 7934
Teif.: 2731435 / R.U.C. 1203131196001 / 2 B 1x1 / 000004201 — 000004400 / Babahoyo - Los Rios
ORIGINAL = ADQUIRIENTE COPIA = EMISOR

4
ACTIVIDADES DE HOTELES YRESTAURANTES hasta 5150.0 fi_’j
ESTE VALOR YA INQLUYE IVA VALOR TOTAL §

AMALI DEL CARMEN SANTAFE MORETA - RUC: 1716623705001+
___ DEL 0001951 AL 0002050 / Valida su emision hasta el 24 de_Abril del 2018,

- Copia - Emiser

“ CONTRIBUYENTE REGIMEN SIMPLIFICA

Original - Cliente




Ko

GUANANGA VARGAS GINGER LEGNOR

CAFE DE GINGER —

-: Venta de Comidas y Beb.r(las n Cafeteria :-
Dir.: Calle L /N y Calle A (Frenteala B

- Cel.: 0986468718
BABAHOYO - LOS RI

ECUA OR

ACTIVIDADES DE HOTELE
-t CONTRIBUYENTE %Y;é?&ﬂéﬂﬁg:ﬂ%{?ﬁﬂcﬂg

R.U.C.: 1201922117001

RESTAURANT “LA BARRETA"
> E: LAURA MARIANA MORENO BAJAﬂA
V;nta de [‘.nmédas y Bebidas

CALIFICACION ARTESAN.
Dir.: Calle Malecdn S/N y Mejia” - Telf.: 052-731401
BABAHOYO - LOS RIO
:t OBLIGADO A LLEVAR CONTABILIDAD :-

s tenr002 g

- ECUADOR

FACTURA
f:‘U Cut1szR04864183001 NOTA DE VENTA N°. Aut. SRLL o ooy 000050628
nnt. |1 12021938;_ i
1120578137/ 002-001 000003788 Fecha de Autorizacién 06-02-201 /
Fecha de Autorizacién 17-04-2017/ , / Srifes): SAAAA A LLA Ve A
sr(es):__ Sandie  Mowee rucicr_ O3 02268518/
RUC/ICL:_ 1S ©1L2.092) - f/Fecha: \bh - O~ 20 ' A
Direccion:___\Y) \ ) / Dlreccién:’ C’& vy TumBe ;/
; M !
Cant. DESCRIPCION V./Unit. | V./Venta — Yo b - e bas il
\ A\ s 'k e / A = Cant. DESCRIPCION V./Unit. V./Total ,
S > | | ConSuimo 2 117¢ |j255/
Al g /> /
1 //
H Vélido para su Emisién hasta os-oz-zm/ Sub-Total 14% S.
ml;'gﬂnm\ DE PAGO // /| Sub-Total 0%S. |/ 2 £/
\ AL EAL Enirggué Copforme | Gub-Total .
: T NA W% S.
Valid E
i) |VALOR ToTALmmp  S.| 1 /T Ttal > 8.[/2S52/
FAUSTO EDUARDO BRAVO LARCO / imprenta y Encuademacion “MODERNA" / Aut. 7934

Telf.: 2735686 /R.U.C. 1203131196001/ 2 B 1x1/ 000003701 - ~ 000003900 / Babahoyo - Los Rios

ORIGINAL = ADQUIRIENTE

COPIA = EMISOR

s VALVERDF VEI IZ GUILLERMO FRANCISCO

s

OoN PO

=47 LLAPINGACHO

“"DON

P1O”

VENTA DE COMIDAS Y BEBIDAS EN COMEDOR

WO,
: DOCUMENTUL

"487-723703 / 0991506187

CATEGAORIZA

Dir: Calle 10 i Aguste 5/N entre Martin Icaza y Rogafuerts - Telfs.:
Bah:ho}j

Los Rios - Ecuadar

FAUSTO EDUARDO BRAVO LARCO / Imprentay Encuademnacién “MODERNA" [ Aut 7934
Telf: 2731435/R.U.C. 1203131196001 /20 B 1x1 / 000048701 — 000050700 / Babahoyo - Los Rios

ORIGINAL = ADQUIRIENTE

COPIA = EMISOR

BECERRA GUEVARA ABELARDO

HOTEL

"LOS ANDES"™

-: Servicios de Hospedaje en Hotel :-
Dir- Calle Av. Barcia Moreno S/N e Isaias Chopitea * Cel.: 0367327450

e S - LOSRIOS - ECUADOR
RALC (MO8T3 FACTURA cuc oo ) FACTORA
. AUL. .
N°. Aut ;

[izozszery/ 0010000005658 [ rzo0rs083) n0r-001- 011010267

e mwkmw’w;?ﬂ 7/ / / &4— / Fecha de Autorizacion 04-01-201

AR s Au Sr.(es): Sz)u////,a ﬂ/t.-)a £4a /

RULIRE: ﬂfoz 47N RUCICE vz 2 >93]S/

— [ L umcoua Blreccibi . Bt 7 e K /

Fecha: ,2/_0 7&/?-% de Remision: __ Fecha: uia de Remision:

E- LA MDESCRIFCION V./Unit. | V./Total Cant. | DESCRIPCION V./Unit. | V./Total |
A Aol / 402 I L3 56K
AL i r.d ’! ﬁﬁ?ﬂo jéo}p

- o / [ /5 24 76 /

l |/
. o T e, S ) /o -
.
I —— / e | : ‘[ -l ." * i T
e b«,; ; gl
= Cfen, ¥
‘74 e = " ""I e P X "
- Valido para su Emision hasta ozjzola/‘ . Sub-Total 14% . & 8‘-6 A

- - /| Sub-Total__$. FORMA DE PAGO Sub-Total 0%, |

FORMA DE PAGO A % /| Sub-Total 0% §. EFECTVD EL._A;A@

Ees oo T /,E, fFegfie Conforme | Descuento s mﬁm«;&m ntregué Conforme Sub-Total S.

Dinero Electronico 1 SUb-TOtB‘} $; 9 &2“ ’ TIROS IVA % S. 6_ /é/
Tarfata De Crédita/ Debito : %A /_(f_% 2r 75/ y 5 e Total > S ,a o,o )/
OTROS N Recibi Totél /ﬂ 5;‘?‘ \

ARLOS EFRAIN BRAVO LARCO / “GRAFICAS BABAHOYO™ / Aut. 12148/ Telf.. 052-738370/R.U.C 1203938392#1

Fecha de Caducidad 08-Febrero-201
ORIGINAL = ADQUIRIENTE

10B 1x1 000005501 - 0000006500 / Babahoyo -

Los Rios

COPIA = EMISOR

FAUSTO EDUARDO BRAVO LARCO / Imprenta y Encuademacién “MODERNA" / Aut. 7934 4
Telf- 2731435 /R.U.C. 1203131196001 /10 B 1x1/ 000010001 - 000011000 / Babahoyo - Los Rios

ORIGINAL = ADQUIRIENTE

COPIA = EMISOR




CERTIFICACION PRESUPUEST

| Inshitucion: MINISTERIO DE INCLUSION ECONOMICA Y SOCIAL
| jecutora: .
| Uned. Ejecutora MINISTERIO DE INCLUSION ECONOMICA Y SOCIAL - PLANTA CENTRAL
i Umd. Desc: ; ; ‘. :
1 11PO DE DOCUMENTO RESPALDO © CLASE DE DOCUMENTO RESPALDO
| | COMPROBANTES ADMINISTRATIVOS | COMPROMISO NORMAL OTROS GASTO:
l DE GASTOS ; R DOR
CLASE DE REGISTRO | COM CLASEDEGASTO | OGA

6“; CERTIFICACION PRESUPUESTARIA
SP PY ACT ITEM UBG FTE ORG N.Prest DESCRIPCION MONTO
56 00 001 002 730303 1701 00Y 0000 0000  Vialicos y Subsistencias en el Intenor $2.600.00
TOTAL PRESUPUESTARIO $2,600.00

TOTAL

SON: DOS MIL SEISCIENTOS DOLARES

DESCRIPCION:
PARA LCDO. ALFONSO EDUARDO DI DONATO MONCAYO , GERENTE DE ESTRATEGIA DE MEJORAMIENTO DEL TALENTO HUMANO DE LOS SERVICIOS

DESARROLLO INFANTIL INTEGRAL CC ING JUAN ALBERTO ORTIZ QUEVEDO - DIRECTOR DE PLANIFICACION E INVERSION C.C.: ING. MARIA
FERNANDA ZURITA LEAL - DIRECCION DE SEGUIMIENTO DE PLANES, PROGRAMAS Y PROYECTOS. CERTIFICACION PRESUPUESTARIA PARA FINANCIAR
EL PAGO DE VIATICOS Y SUBSISTENCIAS EN EL INTERIOR PARA EL TRASLADO DE LAS SERVIDORAS/ES DEL PROYECTO EMTHSDII. SEGUN
MEMORANDO No. MIES-EMTHSDI-2017-0013-M DE 30-01-2017. ACTIVIDAD CONTEMPLADA EN EL PAPP MIES-2017 LA UTILIZACION DE LOS RECURSOS ES

DE ESTRICTA RESPONSABILIDAD DE LA UNIDAD OPERATIVA.

DATOS APROBACION
REGISTRADO:

Scanned by CamScanner




