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Ministerio de Finanzas

PAGINANo. | DE |
FECHA IMPRESION: 3062017

del Ecuador
7 e A
A COMPROBANTE DE PAGO )
Ejercicio: 2017 Entidad: 280-9999-0000 MINISTERIO DE INCLUSION ECONOMICA Y SOCIAL -
No. CUR: 3356 Tipo Registro: DEV PLANTA CENTRAL
Monto: 239,00 g :
AP
IVA: 0,00 [ ;,‘. -
Sub Total: 239,00 '
| SO \.,
Retenciones IVA: 0,00 | CANCEL]
Deduccion Presupuestaria: 0,00 I T —
Total Liquido Pagar: 239,00
BARRERA ANDRADE PATRICIA ALEXANDRA: POR VIAJE A ESMERALDAS,
L ACOMPANAMIENTO Y SEGUIMIENTO AL PROCESO DE APOYO
Estado: APROBADC Descripcién:  pg|cOSOCIAL A EQUIPOS DE EDUCADORAS, DEL 13 AL 16-06-2017
Cuenta Monetaria No.: 0012000028296 MJBN.
-
Solicitud de Pago Aprobado por Tesoreria Entregado al BCE ]
Sl Sl Sl J
(" Cta. Pagadora Fuente Descripcion de la Fuente F. Confirmado Monto Confirmado Monto Rechazado
1110006 1 RECURSOS FISCALES 28/06/2017 239,00 0.00
Sub - Total 239,00 0,00 )
Retenciones
NO PRESENTA RETENCIONES 0,00
Total Deducciones: 0,00
0,00
Deducciones Sin Factura
Codigo Nombre Monto
Monto Liquido: 239,00
fo // b ple
P = '

1‘.35\{)‘50 :



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 022 |06 2017 3356 3352
Tipo Documento Respaldo Clase Documento No. No. Expediente
COMPROBANTES ADMINISTRATIVOS DE GASTOS LIQUIDACION DE GASTOS SDII-DSAD-2017-0032-M 1670
RPA RTO DEV
Clase de Clase de
Registro: DEVENGADO Gasto: OTROS GASTOS | | |
Cuenta
Banco: Monetaria: I ] l
Comprobante GASTOS Numero Operacion 0
Beneficiario: 1711468007 |BARRERA ANDRADE PATRICIA ALEXANDRA |
AFECTACION PRESUPUESTARIA
PG SP PY ACT  ITEM UBG FTE ORG N.Prest DESCRIPCION MONTO
56 00 000 003 530303 1701 001 0000 0000  Viaticos y Subsistencias en el Interior 239.00
TOTAL PRESUPUESTARIO 239.00
IVA 0.00
SUB - TOTAL 239.00
RETENCIONES IVA 0.00
TOTAL DEDUCCIONES PRESUPUESTARIO 0.00
TOTAL A PAGAR 239.00
SON: DOSCIENTOS TREINTA Y NUEVE DOLARES
DESCRIPCION: BARRERA ANDRADE PATRICIA ALEXANDRA: POR VIAJE A ESMERALDAS, ACOMPANAMIENTO Y SEGUIMIENTO AL PROCESO

DE APOYO PSICOSOCIAL A EQUIPOS DE EDUCADORAS, DEL 13 AL 16-06-2017. MJBN

DATOS APROBACION

ne0
ESTADO REGISTRADO: APROBADO: " RA
SOLICITADO
FECHA: b, d
1//mdlu.nn‘lcn-
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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
Usiid. Dese: 0000 022 |06 2017 3356 3352
Tipo Documento Respaldo Clase Documento No. No. Expediente
COMPROBANTES ADMINISTRATIVOS DE GASTOS LIQUIDACION DE GASTOS SDII-DSAD-2017-0032-M 1670

RPA RTO DEV

Clase de Clase de
Registro: DEVENGADO Gagto: OTROS GASTOS I .

Cuenta
Banco: Monetaria: I I |
Comprobante GASTOS Numero Operacién 0
Beneficiario: 1711468007 |BARRERA ANDRADE PATRICIA ALEXANDRA |

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 I Reporte I rptComprobanteGastos.rdic
U. Ejecutora: 9999 [ MINISTERIO DE INCLUSION ECONOMICA Y SOCIAL - PLANTA Fecha Elaboracién No. CUR  No. Original
CENTRAL
i e 0000 022 [os [ 2017|[ 3352 3352
Tipo Documento Respaldo Clase Documento No. No. Expediente
COMPROBANTES ADMINISTRATIVOS DE GASTOS LIQUIDACION DE GASTOS SDII-DSAD-2017-0032-M 1670
RPA RTO DEV|
lase d 1
s COMPROMETIDO S OTROS GASTOS Ay | |
Cuenta
Banco: L I Monetaria: [ l |
Comprobante GASTOS Numero Operacién 0
Beneficiario: | 1711468007 IBARREFIA ANDRADE PATRICIA ALEXANDRA I
AFECTACION PRESUPUESTARIA
PG SP PY ACT ITEM UBG FTE ORG N.Prest DESCRIPCION MONTO
56 00 000 003 530303 1701 001 0000 0000 Viaticos y Subsistencias en el Interior 239.00
TOTAL PRESUPUESTARIO 239.00
IVA 0.00
SUB - TOTAL 239.00
RETENCIONES IVA 0.00
TOTAL DEDUCCIONES PRESUPUESTARIO 0.00
TOTAL A PAGAR 239.00
SON: DOSCIENTOS TREINTA ¥ NUEVE DOLARES
DESCRIPCION: BARRERA ANDRADE PATRICIA ALEXANDRA.- POR VIAJE A ESMERALDAS, ACOMPARIAMIENTO Y SEGUIMIENTO AL PROCESO

DE APOYOQO PSICOSOCIAL A EQUIPOS DE EDUCADORAS, DEL 13 AL 16-06-2017,

YR

DATOS APROBACION

ESTADO REGISTRADO: APROBADO:
APROBADO )
A
FECHA: X
22/06/2017 &

L]
Funcionario Responsable \ Dircctor Financiero

)
)




DIRECCION FINANCIERA )
g INFORME DE LIQUIDACION DE VIATICOS
6 Econdmica y Social
Grupo de gasto: 53
DATOS GENERALES Certificacion N°: 55-56

1. CALCULO DE VIATICOS, SUBSISTENCIA Y ALIMENTACION

Conceplo Valor N°Dias Monto a Pagar
Viatico 80,00 3 4 240,00
Viatico 40,00 0 0,00
0,00 0 0,00
Total del calculo Viaticos Subsistencia y Alimentacion $ 240,00
Residencia NO INTEGRAL OCUPADO
2. DETALLE DE COMPROBANTES DE REEMBOLSO DE GASTOS
Fecha No. Comprob.Venta Partida-Certif Concepto Mento
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-Certif Concepto Monto
HOSPEDAJE 135,00]7"
ALIMENTACION 32,00}
MOVILIZACION 0,00
Total reembolso 167,001

4. LIQUIDACION

a) Total del calculo Viaticos Subsistencia y Alimentacion §

Total de viaticos 240,00
(-) Anticipo entregado: CUR No. 0,00 0,00
Valor a Justificar 70% 168,00 7 167,00/
Valor sin Justificar 30% 72,00 72.00/
Valor que justifica el funcionario 239,00 /
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 239,00

5. OBSERVACIONES
No.
1

2

5. RECOMENDACION

Analizada la documentacién 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- kil
presupuestarios que correspondan.

i1 Elaborado por, A 1L~
—l B ICENTRADOS. |
R i
. ender :eauenrmea—,g/
Mirian Jiménez Piedra ATREEE Bl e

ANALISTA FINANCIERA =

Quito, 22 de junio de 2017 ( F}
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| Ministerio
i Inclusion
Econdmica y Social

SOLICITUD DE AUTORIZACION PARA CUMPLIMIENTO DE SERVICIOS INSTITUCIONALES

Nro. SOLICITUD DE AUTORIZACION PARA CUMPLIMIENTO DE SERVICIOS FECHA DE SOLICITUD: (dd-mmm-aaaa)
INSTITUCIONALES
MIES-SDI-DSAD-CNH-PABA-2017-004 09/06/2017
VIATICOS X MOVILIZACIONES SUBSISTENCIAS ALIMENTACION
DATOS GENERALES
APELLIDOS - NOMBRES DE LA O EL. SERVIDOR IPUESTO QUE OCUPA:
BARRERA ANDRADE PATRICIA ALEXANDRA ANALISTA DE DESARROLLO INFANTIL )
CIUDAD - PROVINCIA DEL SERVICIO INSTITUCIONAL | NOMBRE DE LA UNIDAD A LA QUE PERTENECE LA O EL SERVIDOR
ESMERALDAS-MUISNE-ATACAMES DIRECCION DE SERVICIOS DE ATENCION DOMICILIAR-CNH
FECHA SALIDA HORA SALIDA FECHA LLEGADA HORA LLEGADA
(dd-mmm-aaaa) (hh:mm) (dd-mmm-aaaa) (hh:mm)
13/06/2017 30 16/06/2017 20H20
_— ; J/ i )/)_6/ /"(

SERVIDORES QUE INTEGRAN 1.OS SERVICIOS INSTITUCIONALES: Patricia Barrera y Cayetano Mendoza

IDESCRIPCION DE LAS ACTIVIDADES A EJECUTARSE:

Acompanamiento y seguimiento al Proceso de Apoyo Psicosocial a equipos de Educadoras/res que brindan atencién directa.
Coordinacion y planificacion de fechas para encuentros y replicas.

*  Seleccion de temas, andlisis de informacién

*  Reunion con HIAS (organizacion Hebrea de para Ayuda a Inmigrantes y Refugiados) representantes de UNICEF

* Reuni6n Director Distrital, Analistas Zonales.

TRANSPORTE
TIPO DE ) SALIDA LLEGADA
TRANSPORTE NOMBRE DE RUTA
(Acrju}), terrestre, TRANSPORTE FECHA HORA FECHA HORA
maritimo, 0iros) dd-mmm-aaaa hh:mm dd-mmm-aaaa hh:mm
e wg Quito-
srrestre J L 3 3 4H45
I'errestre Institucional Dkt Bl 13706/2017 /08h 0 13/06/2017 14H
Terrestre Institucional Ristiiin l'.s.mc:ra_ldu.‘- 13/06/2017 16h40 13/06/2017 18h00
— Atacames = )
Terrestre Institucional Atacames- Muisne 14/06/2017 07h00 14/06/2017 08h00
Terrestre Institucional Muisne -Atacames 14/06/2017 16h40 14/06/2017 18h0D0
Atlacames —
Te = itucion 5 2 08h00 10h00
l'errestre Institucional Atacames Rural 15/06/2017 [t E.ﬁ/ﬂb/ZGl?
Terrestre Institucional Atacames: Rurgl- 15/06/2017 16h30 15/06/2017 17h00
& : Atacames T '
Terrestre Institucional JuapatES- 16/06/2017 07h35 16/06/2017 09h45
Iismeraldas s
Terrestre Institucional Esmeraldas-Quito 16/06/2017 12h00 _16/06/2017 ‘2()h2(]
|
AUTORIZACION:

En caso de recibir valores por concepto de anticipo de viaticos y subsistencias. autorizo a la Coordinacién Administrativa Financiera del MIES, a traves
de la Direccion/Unidad Financiera a descontar a favor del Ministerio de Inclusién Econdémica y Social -MIES en la siguiente remuneracion mensual,
aquellos valores que no fueran justificados debidamente.

= {
DATOS PARA TRANSFERENCIA - e -
l\ﬁ [Too - No DECUENTA: 1200002829% _
NOMBRE DEL BANCO: TIPO DE CUENTA: | N 26T \3)/'\@(—)
PRODUBANCO AHORROS 'l A jU\ Ul
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FIRMA DE LA O EL SERVIDOR SOLICITANTE

FIRMA DE LA O EL RESPONSABLE DE LA UNIDAD

SOLICITANTE

Leda. Patricia Alexandra Barrera Andrade
Analista de Desarrollo Infantil- DSAD -CNH

i =
Leda, Yasmina Marisnl‘Aumana Rodriguez
Directora Del Servicio De Atencion Domiciliar-CNH

FIRMA DE LA AUTORIDAD NOMINADORA O SU DELEGADO

'

l %9
:th MOpez Bermeo
, antil Integral

N
Leda. Lucy Ja
Subsecretaria d

NOTA: Esta solicitud debera ser presentada para su Autorizacion, con por lo menos 3
dias de icip limiento de los servicios institucionales; salvo el caso de que
por necesidades institucionales la Autoridad Nominadora autorice.

idm al ¢

* De no existir disponibilidad presupuestari
quedaran insubsistentes

tanto la solicitud como la autorizacion

* Elinforme de Servicios Institucionales deberi presentarse dentro del terming de 4 dias
de cumplido el servicio institucional
Isti prohibido conceder servicios institucionales durante los dias de descanso obligatorio, con

1 de las Maximas Autoridades o de casos excepcionales debidamente justificados por
ma Autoridad o su Delegado.




Ministerio
de Inclusion
Econémica y Social

INFORME DESERVICIOS INSTITUCIONALES

Nro. SOLICITUD DE AUTORIZACION PARA FECHA DE INFORME (dd-mmm-aaaa)
| CUMPLIMIENTO DE SERVICIOS
INSTITUCIONALES 19-06-2017
MIES-SDII-DSAD-CNH-PABA-2017-004
DATOS GENERALES
APELLIDOS - NOMBRES DELA O EL SERVIDOR PUESTO QUE OCUPA:
BARRERA ANDRADE PATRICIA ALEXANDRA ANALISTA DE DESARROLLO INFANTIL
‘ CIUDAD - PROVINCIA DEL SERVICIO NOMBRE DE LA UNIDAD A LA QUE PERTENECE LA O EL
| INSTITUCIONAL SERVIDOR
IiSMf{RAIJ)AS-MUISN[LA'I'ACAMI’;‘}/ DIRECCION DE SERVICIOS DE ATENCION DOMICII ,_IAR—(_‘NH

| SERVIDORES QUE INTEGRAN EL SERVICIO INSTITUCIONAL: PATRICIA BARRERA Y CAYETANO MENDOZA

INFORME DE ACTIVIDADES Y PRODUCTOS ALCANZADOS

OBJETIVOS:

Realizar Acompafamiento y seguimiento al Proceso de Apoyo Psicosocial a equipos de Educadoras/res que brindan atencion
directa.

*  Coordinar y planificar fechas para encuentros y replicas.

[ *  Seleccionar temas para el fortalecimiento de capacidades de Educadoras/res Familiares, analisis de informacion.

‘ *  Coordinar con HIAS (organizacion Hebrea de para Ayuda a Inmigrantes y Refugiados) representantes de UNICEF

*  Coordinar y planificar con Director Distrital, Analistas Zonales, Analistas Distritales, sobre las acciones para entregar los chips,
planes de Datos, Dislrihuyz de Unidades de Atencion para el equipo de Analistas Distritales.

\ Martes 13 de Junio de 2017, 7
08h300 a 14h45~ - Traslado desde Quito a Distrito Esmeraldas.

15h00 a 16h40 - Reunion con Direclor Distrital, Analistas Distritales de Desarrollo Infantil CNH y Analista de

Servicios Sociales para revisar y priorizar temas para el programa de fortalecimiento de

capacidades al equipo de Educadoras/res Familiares CNH.

‘ -Revision de planes de datos entregados a Educadoras/res Familiares CNH, chips que aun no se
han entregado, laptops no entregadas a Educadoras/res Familiares CNH,

; 16h40 a 18h00 - traslado Alflcamcs. hospedaje-hotel.
|| Miéreoles 14 de Junio de 2017 /
07h00 a 08h00 - Traslado a Muisne
08h30 a 13h 30 - Acompanamiento técnico a unidades de la Isla.

13h30 a 14h30
14h30 a 16h30
16h40 a 18h00

- Almuerzo

- Acomquramicnlo técnico a unidades de la Isla
-Trasladh de Muisne a Atacames.

Jueves 15 de Junio de 2017

08h00 a 10h00 -Desayuno y traslado a Atacames parte rural, visita a unidades de atencion.
10h00 a 13100 -Acompanamiento técnico a convenio con UNICEF-HIAS.

13h00 a 14h00

-Almuerzo
i) MRS - Reunion con Analistas Zonales, Analistas Distritales en la que se revisa resultados de auditoria,

planes semestrales, plan Zonal.

16h30 a 17h00
‘ -Trzﬁkldn a hotel

Viernes 16 de Junio de 2017

- Desayuno y traslado a oficina Distrital Esmeraldas
- Reunidon Analisis de lo observado en las unidades de atencidn, con Director Distrital, Analistas
Zonales, Analistas Distritales, sobre las acciones para entregar los chips, planes de Datos, Distribucion de

07h35 a 09h45
‘ 09h45 a 12h00

Unidades de Atencion para el equipo de Analistas Distritales.
‘ 12h00 a 20h20 -Traslado de Distrito Esmeraldas a Quito.

OBSERVACIONES:

‘ * En los acompanamientos se evidencio que las y los educadores familiares no cuentan con chips para ¢l modem de

planes de datos desde hace tres meses atras.
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| PRODUCTOS:

atencion directa.

‘ *  Acompanamiento

*  Unidades redistribuidas por cantones

. * Las Laptop no sc entregaron a todos los y las Educadoras familiares.
i * La propuesta de Fortalecimiento de capacidades esta de acuerdo a las necesidades de los equipos de educadoras/res
| familiares de Muisne y Atacames.
|

*  Coordinacion y planificacion de fechas para encuentros y replicas.
Seleccion de temas, andlisis de informacion

® Reunion Director Distrital, Analistas Zonales, Analistas Distritales.

* La Distribucion de unidades de atencidn a los Analistas Distritales que se unen al equipo CNH segtin los cantones.

y seguimiento al Proceso de Apoyo Psicosocial a equipos de Educadoras/res que brindan

*  Reunion con HIAS (organizacién Hebrea de para Ayuda a Inmigrantes y Refugiados) representantes de UNICEF

Priorizacion de temas para plan Zonal.
* Planificacion de Acompanamiento técnico zonal, Distrital.
DETALLE DE COMPROBRANTES DE VENTA PARA REEMBOLSO (SE ADJUNTA ORIGINALES):
FECHA No. COMP.VENTA CONCEPTO l MONTO (CONIVA) |
13/06/2017 001-001-000000512 Alimentacion 1 10,000
14/06/2017 001-001-000000021 Alimentacion 11,00
15/06/2017 002-001-0004751 Alimentacion 8,0(]//
pe
‘ 15/06/2017 002-001-000000171 Alimentacion P 3,00
|
| 16/06/2017 S-006-001-000001646 Hospedaje 135.00
i — | s . N PSSR ESNS
| SUMAN: USD 167,00
| ITINERARIO SALIDA LLEGADA ) L — .
f Estos datos se refieren al tiempo efectivamente utilizado en el
FECHA cumplimiento del servicio institucional, desde la salida del lugar de
l dd-mmme-aaa 13/06/2017 16/06/2017 residencia o trabajo habituales o del cumplimiento del servicio institucional
- segiin sea el caso, hasta su llegada de estos sitios.
| HORA 08H30 20H20
hh:mm
TRANSPORTE
'[‘R:;PS(:I(I::;]‘F NOMBRE DE SALIDA LLEGADA
| Afmiemene, | TRANSPORT RUTA FECHA HORA | FECHA HORA
| maritimo, otros) dd-mmm-aaaa hh:mm dd-mmm-aaaa hh:mm
| .
Terrestre Institucional ., DO _ 13/06/2017 08h30 13/06/2017 14H45
Distrito Esmeraldas -
’ Terrestre Institucional il 13/06/2017 16h40 SPPA0LT 18h00
. Atacames -
1
Terrestre Institucional Atacames- Muisne 14/06/2017 07h00 JARARONT 08h00
I - p
I} Terrestre Institucional Muisne -Atacames 14/06/2017 16h40 ¥306/2017 18h00
Terrestre Institucional A“‘C“m“'}':;r:\lf‘"’“ames 15/06/2017 08h00 iRty 1000
| 4 “ —
Terrestre Institucional Atacames Rural-Atacames 15/06/2017 16h30 15/06/2017 17h00
Terrestre Institucional Atacames-Esmeraldas 16/06/2017 07h35 16/06/2017 09h45
Terrestre Institucional Esmeraldas-Quito 16/06/2017 12h00 16/06/2017 20020

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

\
|
|
+
\
|

| AUTORIZACION: En caso de haber recibido valores por concepto de anticipo de vidticos y subsistencias, autorizo a la Coordinacion Administrativa
‘ Financiera del MIES, a través de la Direccion/Unidad Financiera a descontar a favor del Ministerio de Inclusion Economica y Social -MIES en la siguiente
remuneracion mensual, aquellos valores que no fueron justificados debidamente en la presente liquidacion de viaticos y subsistencias, (Art. 23 Acuerdo

| Ministerial No. MRL-2013-0097)
\
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OBSERVACIONES

FIRMA DE LA O EL SERVIDOR COMISIONADO

[
I
I
\
\
|
|

——tf

Nl as 8%

LCDA. PATRICIA ALEXANDRA BARRERA ANDRADE
ANALISTA DE DESARROLLO INFANTIL-DSAD-CNH

NOTA
El presente informe debera presentarse dentro del término de 4 dias del
cumplimiento de servicios institucionales, caso contrario la liquidacion se
demorara ¢ incluso de no presentarlo tendria que restituir los valores
percibidos. Cuando el cumplimiento de servicios institucionales sea superior
al numero de dias autorizados, se deberd adjuntar la autorizacion por escrito
de la Maxima Autoridad o su Delegado

FIRMAS DE APROBACION

FIRMA DE LA O EL RESPONSABLH DE LA UNIDAD DEL SERVIDOR

FIRMA DE LA O EL JEFE INMEDIATO DE LA O EI. RESPONSABLE
DE LA UNIDAD

IE
f
i
|

N
LCDA. YASMINA MARISOL SANTANA‘RODRT(‘:UEZ
DIRECTORA DEL SERVICIO DE ATENCION DOMICILIAR-
CNH

SUBSECRETARIA DE DESARROLLO INFANTIL
INTEGRAL




i MINISTERIO DE INCLUSION

A
ﬁ Economica y Social

s O Y ECONOMICA Y SOCIAL

* Documento generado por Quipux

Memorando Nro. MIES-SDII-DSAD-2017-0149-M

Quito, D.M., 06 de junio de 2017

PARA: Sra. Leda. Patricia Alexandra Barrera Andrade
Analista senior de Desarrollo Infantil CNH

ASUNTO: DELEGACION A PROCESO DE ACOMPANAMIENTO PSICOSOCIAL

A fin de que se realice el proceso de acompafiamiento al programa de apoyo psicosocial
para las educadoras/res familiares CNH en Muisne y Atacames en cumplimiento al
convenio de MIES-UNICEF para el fortalecimiento de capacidades de los equipos que
trabajan con la poblacién afectada por el terremoto, delego a usted en su calidad de
Técnica de Desarrollo Infantil para que se traslade a la Zona |, Distrito Esmeraldas a
partir del martes 13 al viernes 16 de Junio de 2017.

Atentamente,

Documento firmado electrionicamente

Leda. Yasmina Marisol Santana Rodriguez
DIRECTORA DE SERVICIOS DE ATENCION DOMICILIAR

pb

www.inclusion.goh e I-
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ORDEN DE MOVILIZACION
(Fuera de la jornada ordinaria de trabajo, en dias feriados
y/o fines de semana o que implique el pago de viaticos)

No. 7511

1. IDENTIFICACION DE LA ENTIDAD

Institucion MINISTERIO DE INCLUSION ECONOMICA Y SOCIAL

RUC 560024050001

2. DATOS DE EMISION DE LA ORDEN

Ciudad MUISNE

Fecha de Vigencia Desde 2017-06-13 Hora 05:00 Hasta 2017-06-16 Hora  21:00

Motivo TRASLADAR A FUNCIONARIOS DE SERVICIO DE ATENCION DOMICILIAR PATRICIA BARRERA Y

CAYETANO MENDOZA

No. Ocupantes 5

AUTORIZACION

Fecha 2017-06-12 No. Comunicacion MIES-SDII-DSAD-2017-0151-M

Lugar Origen

Lugar Destino

DISTRITO METROPOLITANO DE QUITO
ESMERALDAS

Kilometraje Inicio =) ) | [89

Kilometraje Fin 2 /2 3 30

3. DATOS DEL CONDUCTOR / A

Nombres  GONZALES PEREIRA LUPO RAMIRO

Numero de Cédula / Pasaporte 1707822852

Cargo CONDUCTOR ADMINISTRATIVO

Tipo de Licencia E

4. CARACTERISTICAS DEL VEHICULO

Numero de Placa  PEI1558 Marca / Modelo

Color PLATA Numero Matricula

CHEVROLET
A250908

5. DATOS DEL SOLICITANTE

Nombres  LCDA. YASMINA MARISOL SANTANA

RODRIGUEZ

Cargo DIRECTORA DE SERVICIOS DE ATENCION
DOMICILIAR

Realizado Por

Fecha de Emision 2017-06-12 11:38

RIOFRIO CABRERA TELMO KENNEDY

\S TRA ??gf,sé
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CERTIFICACION PRESUPUESTARIA

|

Institucion:
Unid. Ejecutora:

Unid. Desc

MINISTERIO DE INCLUSION ECONOMICA Y SOCIAL

NO CERTIFICACION

FECHA DL ELABORACION

MINISTERIO DE INCLUSION ECONOMICA Y SOCIAL - PLANTA CENTRAL

56

13’02'17

IPO DE DOCUMENTO RESPALDO

CLASE DE DOCUMENTO RESPALDO

COMPROBANTES ADMINISTRATIVOS
DE GASTOS

COMPROMISO NORMAL OTROS GASTOS

CLASE DE REGISTRO

COM CLASE DE GASTO OGA

CERTIFICACION PRESUPUESTARIA

PG SpP PY ACT
56 00 000 003

ITEM uBG FTE ORG N.Prest DESCRIPCION

530303 1701 001 0000 0000 Viaticos y Subsistencias en el Interior

TOTAL PRESUPUESTARIO

TOTAL

MONTO
$8.288.09

$8,288.09

SON: OCHO MIL DOSCIENTOS OCHENTA ¥ OCHO DOLARES CON 09/100 CENTAVOS

DESCRIPCION:

PARA: LCDA. YASMINA MARISOL SANTANA RODRIGUEZ ;, DIRECTORA DE SERVICIOS DE ATENCION DOMICILIAR. C.C : 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 LOS GASTOS POR VIATICOS DE LOS TECNICOS DE LA DIRECCION,
EN LAS VISITAS TECNICAS, QUE REALICEN A LAS DIFERENTES ZONAS EN LOS QUE SE PRESTA EL SERVICIO DE ATENCION DOMICILIAR CNH SEGUN
MEMORANDO No. MIES-SDII-DSAD-2017-0032-M DE 10-02-2017. ACTIVIDAD CONTEMPLADA EN EL PAPP MIES-2017. LA UTILIZACION DE LOS RECURSOS
ES DE ESTRICTA RESPONSABILIDAD DE LA UNIDAD OPERATIVA

DATOS APROBACION

ESTADO

REGISTRADO: APROBADO:

APROBADO

FECHA
13/02/2017

or Finuncien:

Funcliinario Responsahle




RESTAURANTE EL ANDAREL

VENTA al por menor de comidas y bebidas en restauranie
Quindnez Castillo Katty Jacinta

Cunecc: calle Malecdn de la Playa frenle a la Plazolela de los Arlesan~s
Telf. 062 760-613 0999740805 / ATACAMES= ESMERALDAS

RUC. 0802243436001 ""m;;:ﬁuﬁuﬁzim T
AUT: ﬂj 1120504539 o01-cou00 0000912
(Fecha. /0'6/,? 0LF...  ter..0998H0 Y10

Cliente:... YO, huo D &\F(f(‘u .......... AT ———————

RUC.. JRINULBOO-F ... Direc...... é,u XD R
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Sub Total 12%
Sub Total 0%
Descuento 0
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DINERO ELECTRONICO

TARJETA DE CREDITO /DEBITO

OTROS

Valor Total

“IMPRENTA SARITA" Soto Casanova Caniel Ricatdo 10
RUC 0802661009001 Aut 8232 F Imp. 31 de MARZO Descuento

del 2017 /1 Val H 31 de MARZO dei 2018 Imp 301 al 700 Solidario 2%

Onginal Adguirente Copia Emisor Telf 2 760-164 Atacames — —

Sub Tutal Oiﬂ
IVA 12% —=

MUISNE UN PARAISO POR CONOCER

. | Venta de Comidas y Bebidas en Restaurantes

SOLORZANO SARRIA MARIA FERNANDA

Calle 3 Solar 28 y Vicente Rocafuerte
0996791327 // mafersolorzano 1997@gmail.com
Muitne - Ecuador

FACTURA M@t
001-0Q1-00 0000021

Srfes). [e]; ""‘(\ Q,a L i ‘
Ruc/Cly ¥ W 446800 -F Fecho.:":{_‘_‘_o -0 [+
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“FIRMA CLIENTE

raphikame’s Multigréficas Nazareno Reina Carlos Miguel Dir Mejio 304 E . Sucre y
©| Olmedo Telf 062 452 097 Ruc 0802312751001 Aut 4950 Original: Cliente
Copia.: Emisor  Del 0000001 Al 0000100  FDeimp. 19-DIC-2016 F.DeVen 19-DIC.2017



COMEDOR CALIFORNIA
[Lamirez \A/encr'a [ v A/ﬁ»gJo

Establ.: Juan Montalvo y Rafael Palacios
ATACAMES - ECUADOR

RUC: 0800840480001 Ruc/cl. mMGBOO i

Sr. (es): /T%\m (Q BOT\‘EYQ,

Direc.: @,U__;}(O Fecha: f5 / 06 /ﬁJOH-
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=) Original: Cliente / Copia color: Emisor / Doc. Catego
;’? Valle Santos José Luis [ SEMP&IMP Telf: 06- 2711985!RUC 1712834384001 / Aut. 2131

Descuento Soiidario 2% __

Fecha Aut. 02/09/2016/ Fecha Cad. 02/09/20171 Imp. del 4701 al- 5700

VIANNKAR ]

Venla al por menor de comidas y bebidas en picanteria

Padillu Tenoirio Maria Maribel

Matriz.: calle 16A SL8 Y H10 frente al Mercado
Telf. 0996760170 ATACAMES - ESMERALDAS

RUC: 0802434605001 nNOTA DE VENTA

VAUT. SR 1119748509 onam 00 00001 71

|[RUC }N’L{Lﬂﬁwq‘mwc .
CANT. DETALLE V. UNIT. | TOTAL
L AlimentQion 3.0

TA" Soto Casanova Daniel Ricardo )
1 AUT 8232 F.IMP, 14 ce 11 cel | TOTAL 31(—““ 98]
4 de 11 del 2017 imp. 101 al 200 D

Origi ia Emisor TELF. 2 760-164 Alacames o
o/

/ Documento Categonzado SI

T VR ATV | £ ST Rise Monto Aulorizado por Transaccion

F AUTO IZADA - =_.  Actvidad RESTAURANTE hasla § 150.00




@ HERRERA CRUZ ALFONSO
HE A

SERVICIO DE HOSPEDAJE
HHH

E Direcc: Malecén de la playa Edificio Tahiti
- I I | Telf: 2731-356 /0999660224 / ATACAMES - ESMERALDAS

RUC. 1707257612001 NOTA DE VENTA

AUT: SR 1120516113 S-00s-001 00 0001645

Fecha |6=.06- 201F 1er 099 6WOUFO
Cliente: %\“f\UO Bam

RUC_ J3N46B00-Y  Direc @J-Lko

CANT. ETALLE V. UNIT. | TOTAL

3 Wtospedae 3 nodhes | 4S5 [435Q0
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“IMPRENTA SARITA" Solo Casanova Danel Ricardo

RUC 0802661009001 Aut 8232 F Imp 04 de 04 dei2017 TOTAL .!35,03
/Val H 04 de D4 del 2018 Imp. 1,401 al 1.700

Oniginal Adguirente Copia Emisor Telf. 2 760-164 Alacames

¥ i Documento Categonzado S|
R’S.e‘ Monio au. rnizado por lransaccion
S

Actividad de Holeles y Reslaurante hasta §

"~ F. AUTORIZADA




