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FECHA IMPRESION: 27/6r2019 

Ministerio de Finanzas 
del Ecuador 

'i- 	 ,s. 
',.. 	 COMPROBANTE DE PAGO 	 ) 

Ejercicio: 	2019 	Entidad: 	280-9999-0000 

No. CUR: 	3743 	/ 	Tipo Registro: 	DEV 

Monto: 	 311,00 

MINISTERIO DE INCLUSION ECONOMICA Y SOCIAL - 
PLANTA CENTRAL 

IVA: 	 0,00 rti 	' 	:,-, 'in Fennómica y Soci.., 
—.12A 

Sub Total: 	 311,00 

Retenciones IVA: 	 0,00 

Deducción Presupuestaria: 	 0,00 

r 	 . 	 A 

[ 	 , 
LES 	

. 

t-voz cr ar. 	m:..r.,,c) 
Total Líquido Pagar: 	 311.00 	/ 

MÁLIZA MEZA CESAR 

Estado: 	APROBADO 	Descripción: 	CONDUCIENDO 

Cuenta Monetaria No.: 	3018617100 	 CARGA Y DESCARGA 

, 

AZOGUES-CUENCA-GUALACEO-MACAS-CAÑAR-AZUAY-MORONA, 
OSWALDO.- VIAJE A 	 -I 

VEHICULO CAMIONETA DE PLACAS LEA-622 PARA 
MATERIAL DIDACTICO. DEL 27 AL 31-05-2019. 

. 

Solicitud de Pago Aprobado por Tesorería Entregado al BCE 

SI SI SI 
. / 

, 
/- Cta. Pagadora Fuente Descripción de la Fuente F. Confirmado Monto Confirmado Monto Rechazado 

1110006 1 RECURSOS FISCALES 25/06/2019 311 00 ,J CC 

• . Sub - Total 311,00 0,00 

Retenciones 
NO PRESENTA RETENCIONES 0,00 

Total Deducciones: 	 0,00 

0,00 

Deducciones Sin Factura 

Código 	Nombre Monto 

Monto Líquido: 	311,00 

1 

 ------

Ilk. 	 I 9,9/2,9 17 
a inciciót. 
Socul 

T 
I 

.... 	 , 



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

311.00 01 	00 	000 	001 530303 1701 	001 	0000 	0000 	Viaticos y Subsistencias en el Interior 

0.00 

0.00 

311.00 

RETENCIONES IVA 

TOTAL DEDUCCIONES PRESUPUESTARIO 

TOTAL A PAGAR 

SON: TRESCIENTOS ONCE DOLARES 

r,  1.  çn 

ü1 
COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO 

Clase de 
Registro: 

Banco: 

Comprobante 

Beneficiario: 

DEVENGADO 
Clase 
Gasto: 

de 

Cuenta 
Monetaria: 

Numero 

OTROS GASTOS 

	  RPA RTO DEV1 	 

Operación GASTOS O 

0200564441 	MALIZA MEZA CESAR OSWALDO 

AFECTACION PRESUPUESTARIA 

	

TOTAL PRESUPUESTARIO 	 311.00 

	

IVA 	 0.00 

	

SUB - TOTAL 	 311.00 

DESCRIPCION: 	MALIZA MEZA CESAR OSWALDO.- VIAJE A AZOGUES-CUENCA-GUALACEO-MACAS-CAÑAR-AZUAY-MORONA, CONDUCIENDO 
VEHICULO CAMIONETA DE PLACAS LEA-622 PARA CARGA Y DESCARGA MATERIAL DIDACTICO, DEL 27 AL 31-05-2019 
CONTROL PREVIOPD-XE-NG 

DATOS APROBACIÓN 

ESTADO REGISTRADO: APROBADO: 

SOLICITADO 

FECHA: 

unciona o Res. nsable Director Financiero 

rptCom proba nte Gastos. rdlc Reporte 

No. Expediente 

1921 

Institucion: 

U. Ejecutora: 

Unid. Desc: 

Tipo Documento Respaldo Clase Documento No. 

COMPROBANTES ADMINISTRATIVOS DE GASTOS LIQUIDACION DE GASTOS MIES-CGAF-DA-2019-1 509- 

MINISTERIO DE INCLUSION ECONOMICA Y SOCIAL 280 

MINISTERIO DE INCLUSION ECONOMICA Y SOCIAL - PLANTA 
CENTRAL 

0000 

No. CUR 	No. Original 

3743 3716 

9999 

2019 06 021 

Fecha Elaboración 



Clase de 
Registro: 

Clase 
DEVENGADO 	 Gasto: 

de 
OTROS GASTOS 

Cuenta 
Banco: Monetaria: 

Comprobante Numero Operación GASTOS 

Beneficiario: 0200664441 	MALIZA MEZA CESAR OSWALDO 

RPA RTO DEV1 	 

O 

COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO 

rptComprobanteGastos. rdlc Reporte 

Fecha Elaboración 

021 2019 06 

Institucion: 

U. Ejecutora: 

Unid. Desc: 

Tipo Documento Respaldo Clase Documento No. 

COMPROBANTES ADMINISTRATIVOS DE GASTOS LIQUIDACION DE GASTOS MIES-CGAF-DA-2019-1 509- 

MINISTERIO DE INCLUSION ECONOMICA Y SOCIAL 

MINISTERIO DE INC LUSION ECONOMICA Y SOCIAL - PLANTA 
CENTRAL 

0000 

9999 

280 

No. CUR 	No. Original 

3743 3716 

No. Expediente 

1921 

DEDUCCIONES 

DATOS APROBACIÓN 

ESTADO REGISTRADO: APROBADO: 

SOLICITADO 

FECHA: 

Funcionario Responsable Director Financiero 



ip ComprobanteGastos.rdlc Reporte Institucion: 

U. Ejecutora: 

Unid. Desc: 

Tipo Documento Respaldo Clase Documento No. 

COMPROBANTES ADMINISTRATIVOS DE GASTOS LIQUIDACION DE GASTOS MIES-CGAF-DA-201 9-1 509- 

Clase de 
Registro: 

Clase 
COMPROMETIDO 	 Gasto: 

de 
OTROS GASTOS 

Cuenta 
Banco: Monetaria: 

Comprobante Numero Operación GASTOS 

Beneficiario: 0200564441 	MALIZA MEZA CESAR OSWALDO 

MINISTERIO DE INCLUSION ECONOMICA Y SOCIAL 280 

MINISTERIO DE INCLUSION ECONOMICA Y SOCIAL - PLANTA 
CENTRAL 

0000 

Fecha Elaboración 

2019 

No. GUA 	No. Original 

3716 3716 021 

9999 

06 

No. Expediente 

1921 

o 

RFA ATO DEy1 	 

9 43  

01? 

COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO 

AFECTACION PRESUPUESTARIA 

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

01 00 000 001 530303 1701 001 0000 0000 Viaticos y Subsistencias en el Interior 311.00 

TOTAL PRESUPUESTARIO 311.00 

IVA 0.00 

SUB-TOTAL 311.00 

RETENCIONES IVA 0.00 

TOTAL DEDUCCIONES PRESUPUESTARIO 0.00 

TOTAL A PAGAR 311.00 

SON: 
	TRESCIENTOS ONCE DOLARES 

DESCRIPCION: 	MALIZA MEZA CESAR OSWALDO.- VIAJE A AZOGUES-CUENCA-GUALACEO-MACAS-CAÑAR-AZUAY-MORONA, CONDUCIENDO 
VEHICULO CAMIONETA DE PLACAS LEA-622 PARA CARGA Y DESCARGA MATERIAL DIDACTICO, DEL 27 AL 31-05-2019. 

DATOS APROBACIÓN 

ESTADO REGISTRADO: APROBADO: 

APROBADO 

FECHA: 
21/06/2019  

Funcionario Responsable Director Financiero 



016 A 
A E 	.05czti Sx:I 

DATOS GENERALES 

DIRECCIÓN FINANCIERA 

INFORME DE LIQUIDACIÓN DE VIÁTICOS 

Grupo de gasto: 	53 
Certificación N°: 	393-194-44 

Concepto Valor N' Dios Monto a Pagar 

Viático 80,00 4 320,00 
Viático 0,00 0 0,00 

0,00 0 0,00 

Total del cálculo Viáticos Subsistencia y Alimentación $ 320,00 

2. DETALLE DE COMPROBANTES DE REEMBOLSO DE GASTOS 
Fecha No. Compob.Vootn Pa,tida.Co,tif 	 Concepto Monto 

REPUESTOS Y ACCESORIOS 0,00 

PEAJES 0.00 

PARQUEADERO 0.00 

COMBUSTIBLE Y LUBRICANTES 0.00 

Total reembolso 0,00 

3. DETALLE DE COMPROBANTES JUSTIFICADOS 
Fecha No. Conpob.Vonta Pa,tida.Cn,tif 	 Concepto Monto 

HOSPEDAJE 109,00 

ALIMENTACION 106,00 

MOVILIZACION 0,00 

Total reembolso 215,00 

4. LIQUIDACION 

a) Total del cálculo Viáticos Subsistencia y Alimentación $ 

Total de viáticos 320.00 

(-) Anticipo entregado: 	 CUR No, 0,00 0.00 

Valor a Justificar 70% 224.00 215,00 
Valor sin Justificar 30% 96.00 96,00 

Valor que justifica el funcionario 311,00 

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 311,00 

5. OBSERVACIONES 
No. 

1 NO SE RECONOCE LA FACTURAN' 23564, MA NÚMERO DE CÉDULA DEL FUNCIONARIO 

5. RECOMENDACIÓN 

Quito, 20 de junio de 2019 
JMinisterio de CjUSE), 

ME1[conómc,a Y.Wil 
CONTROL PRE"lO:  
PRSL!ptJEST3:  

tONTACiLlDAQ:  

ESOfERiA. 	 t 
C*SCONEteTR4.S:  

avor atender reqseii. 

.ortfomie rii& 

0200564441 
MALIZA MEZA CESAR OSWALDO 

Fecha 	 Hora 

Cargo: 

Nivel: 

Fecho 	Hora 

CONDUCTOR Cédula No, 

Funcionario 

Salida: 	27/05/2019 	09h00 	Retorno: 31/05/2019 20h00 Ciudad: 
1. CÁLCULO DE VIATICOS, SUBSISTENCIA Y ALIMENTACIÓN 

AZOGUES.CUENCA,GUAL 
ACEO,MACAS/CAÑAR,AZU 
AY,MORONA 

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

cumple con la normativa legal vigente en materia, por lo que, es procedente realizar los registros contables-presupuestarios que 

correspondan. 

PAÚL DÍAZ 
ANALISTA FINANCIERO 



Mil iistol-ic 

A dea nckasión 
Económica y Social 

SOLICITUD DE AUTORIZACIÓN PARA CUMPLIMIENTO DE SERVICIOS INSTITUCIONALES  

Nro. SOLICITUD DE AUTORIZACIÓN PARA CUMPLIMIENTO DE SERVICIOS 

INSTITUCIONALES 

226-0N1-DNA-20192019 

FECHA DE SOLICITUD (dd-mmm-aaaa) 

21/05/2019 

VIÁTICOS MOVILIZACIONES SUBSISTENCIAS ALIMENTACIÓN 

DATOS GENERALES 	
1 	 j 	-I4 

 - APELLIDOS - NOMBRES DE LA O EL SERVIDOR 

MALIZA MEZA OSWALDO 

'- 	
hora; 

PUESTO QUE OCUPA: 

CONDUCTOR PROFESIONAL 
Trámite: 

CIUDAD - PROVINCIA DEL SERVICIO INSTITUCIONAL 

AZOGUES-CUENCA-GUALACEO-MACAS/CAÑAR-AZUAY 
MORONA 

NOMBRE DE LA UNIDAD A LA QUE PERTENECE LAO ELSERVIDOR 

DIRECCION ADMINISTRATIVA 

FECHA SALIDA (dci-rnmm-aaaa) HORA SALIDA (hh:mm) 

FECHA LLEGADA Idd-

mmm-aaaal 
HORA LLEGADA (hh:mm) 

27/05/2019 09H00 	- 31/05/2019 20H00 

SERVIDORES QUE INTEGRAN LOS SERVICIOS INSTITUCIONALES: 

SRES. CAMILO (OLLAHUAZO Y OSWALDO MALIZA 

DESCRIPCIÓN DE LAS ACTIVIDADES A EJECUTARSE: 
CONDUCIR VEHICULO CAMIONETA LEA-622 CARGA Y DESCARGA CONJUNTAMENTE CON EL SR. CAMILO COLLAHUAZO AUXILIAR 
DE SERVICIOS, DE MATERIAL DIDACTICO EN LOS DISTRITOS DE AZOGUES-CUENCA- GUALACEO Y MACAS, PROVINCIAS DE CAÑAR-
AZUAY Y MORONA. 

TRANSPORTE 

TIPO DE TRANSPORTE 
(Aéreo, terrestre, 

marítimo, otros) 

NOMBRE DE 
TRANSPORTE 

RUTA 

SALIDA LLEGADA 

FECHA 
dd-mmm-aaaa 

HORA hh:mm 
FECHA 

dd-mmm-aaaa 
HORA 
hh:mm 

INSTITUCIONAL LEA-622 QUITUMBE - EL TABLON 27/05/2019 09H00 27/05/2019 . 091—130 

INSTITUCIONAL LEA-622 EL TABLON - ALAUSI  27/05/2019 11H00 27/05/2019 20H00 

INSTITUCIONAL LEA-622 ALAUSI - AZOGUES 28/05/2019 08H00 28/05/2019 11H00 

INSTITUCIONAL LEA-622 AZOGUES - CUENCA 28/05/2019 14H00 28/05/2019 16HO0-. 

INSTITUCIONAL LEA-622 CUENCA - GUALACEO 	. 29/05/2019 17H00 29/05/2019 20H00 

INSTITUCIONAL LEA-622 GUALACEO—MACAS 30/05/2019 / 13H00 30/05/2019 	. 20H00 

INSTITUCIONAL LEA-622 MACAS — QUITO 31/05/2019 11H00 31/05/2019 20H00 

AUTORIZACION: En caso de recibir valores por concepto de anticipo de viáticos y subsistencias, autorizo a la Coordinación Administrativa Financiera del MIES, 

a través de la Dirección/Unidad Financiera a descontar a favor del Ministerio de Inclusión Económica y Social -MIES en la siguiente remuneración mensual, 

aquellos valores que no fueran justificados debidamente. 

DATOS PARA TRANSFERENCIA 

NOMBRE DEL BANCO: 

BANCO PICHINCHA 

TIPO DE CUENTA: 
AHORROS 

No. DE CUENTA: 
2201243197 

FIRMA DE LA O EL SERVIDOR SOLICITANTE FIRMA DE LA O EL RESPONSAB 	' 	NIDAD SOLICITANTE 

Av - - 
OSWALDO 	• LZA MEZA E O. 

CONDUCTOR PROFESIONAL ¡¡IR ECTORA ADMINISTRATIVA 

FIRMA DE LA AUTORIDAD NOMINADORA O SU DELEGADO 

NOTA: Esta solicitud deberá ser presentada para su Autorización, con por lo menos 3 días de anticipación al 

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

Autoridad Nominadora autorice. 

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

insubsistentes 

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

servicio institucional 

/ 	. •  A. LEONOR COBO 
COORDINADORA GENERAL ADMINISTRATIVA FINANCIERA 

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

Máximas Autoridades o de casos exconales debidamente justificados por la Máximatoridad o su 

Delegado. 



014 
INFORME DE SERVICIOS INSTITUCIONALES 

Nro. 	SOLICITUD 	DE 	AUTORIZACIÓN 	PARA 	CUMPLIMIENTO 	DE 	SERVICIOS 

INSTITUCIONALES 

226-PV-E)N..'\-2019 

FECHA DE INFORME (dd-mmm-aaaa) 
 

03/06/2019 

DATOS GENERALES 

APELLIDOS - NOMBRES DE LA O EL SERVIDOR 

MALIZA MEZA OSWALDO 

PUESTO QUE OCUPA: 

CONDUCTOR PROFESIONAL 

CIUDAD -PROVINCIA DEL SERVICIO INSTITUCIONAL: 	,- 

AZOGU ES-CUENCA-GUALACEO-MACAS/CAÑAR-AZUA'(MORONA 
NOMBRE DE LA UNIDAD A LA QUE PERTENECE LA O EL 

SERVIDOR: 

DIRECCION ADMINISTRATIVA 

SERVIDORES QUE INTEGRAN EL SERVICIO INSTITUCIONAL: 

SRES. CAMILO COLLAHUAZO / OSWALDO MALIZA 

INFORME DE ACTIVIDADES Y PRODUCTOS ALCANZADOS 

ACTIVIDADES 

27/05/2019 	Salida de la Plataforma a las 09h00 al sector El Tablón llegando a las 09h30,efectuando la carga de material didáctico en el 

vehículo camioneta LEA-622 y conjuntamente con el señor Camilo Collahuazo Auxiliar de Servicios, siendo las 11H00 

continuamos el viaje avanzando hasta la ciudad de Alausí llegando a las 20h00, culminando mis labores y pernoctando en 

la misma. 

28/05/2019 	Inicié mis labores a las 08h00 tnovilizándonos a la ciudad de Azogues llegando a la Dirección Distrital llegando a las 11h00" 

efectuando la descarga de material didáctico, donde permanecimos hasta las 14h00, luego nos movilizamos a la ciudad de 

Cuenca llegando a las 16h00, culminando mis labores y pernoctando en la misma. 

29/05/2019 "Inicié mis labores a las 08h00 movilizándonos a la Coordinación Zonal 6 llegando a las 0,.13.Q. efectuando la descarga de 

material didáctico, donde permanecimos hasta las 13h00, luego a la Dirección Distrital llegando a las 14h00 efectuando la 

descarga de material didáctico, donde permanecimos hasta las 17h00; luego continuamos el viaje a Gualaceo llegando a las 

20h00, culminando mis labores y pernoctando en la misma. 

30/05/2019 	Inicié mis labores a las 08h00 movilizándonos a la Dirección Distrital llegando a las 08h30 efectuando la descarga de 

material didáctico, donde permanecimos hasta las 13h00, luego nos movilizamos a la ciudad de Macas llegando a las 

20h00, 'culminando mis labores y pernoctando en la misma. 

Inicié mis labores a las 08h00 movilizándonos a la Dirección Distrital llegando a las 08h30, efectuando la descarga de 

31/05/2019 	material didáctico, donde permanecimos hasta las 11h00, luego continuamos de retorno a la ciudad de Quito, llegando a 

las 20h00 al sector El Tablón dejando el vehículo camioneta LEA-622 y culminando mis labores. 

PRODUCTOS: 

SE DIO CUMPLIMIENTO CON LA CONDUCCION DEL VEHICULO CAMIONETA LEA-622 CARGA Y DESCARGA CONJUNTAMENTE CON EL SR. 

CAMILO COLLAHUAZO AUXILIAR DE SERVICIOS, DE MATERIAL DIDACTICO EN LOS DISTRITOS DE AZOGUES-CUENCA- GUALACEO Y 

MACAS, PROVINCIAS DE CAÑAR-AZUAY Y MORONA. 

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

FECHA No. COMP. VENTA CONCEPTO MONTO (CON IVA) 	/ 
27-05-2019 	/ 033132 ALIMENTACION ' /10.00 

27-05-2019 0001808 ALIMENTACION / 11.00 ,0  

27-05-2019 	/ 00004050 HOSPEDAJE / 25.00 

28-05-2019 	" 000000801 ALIMENTACION / / 10.00 

28-05-2019 	/ 0001812 ALIMENTACION /' / 11.00 

28-05-2019 	/ 0004780 ALIMENTACION /' ,« 10.00 

28-05-2019 	/ 0023233 HOSPEDAJE / 28.00 

29-05-2019 	» 0023559 ALIMENTACION // /12.00 

29-05-2019 	/ 0004785 ALIMENTACION / 10.00 

29-05-2019 	/ 0004787 ALIMENTACION / 10.00 

29-05-2019 	/ 00004608 HOSPEDAJE / / 28.00 

30-05-2019 	/ 0023563 ALIMENTACION 	" / 12.00 

30-05-2019 	/ 0023564 ALIMENTACION 12.00 

30-05-2019 	/ 0001539 HOSPEDAJE / 28.00 

30-05-2019 	/ 000005898 ALIMENTACION (10.00 

SUMA: USD 	 227.00 

ITINERARIO SALIDA LLEGADA NOTA 

Estos datos se refieren al tiempo efectivamente utilizado en el cumplimiento 

del 	servicio institucional, 	desde 	la 	salida 	del 	lugar de 	residencia 	o trabajo 

habituales o del cumplimiento del servicio institucional según sea el caso, hasta 

su llegada de estos sitios. 

FECHA 

cid-mmm-aaa 
27-05-2019 ' 31-05-2019 

HORA 

hh:mm 

09H00 20H00 

TRANSPORTE 



TIPO DE 

TRANSPORTE 

(Aéreo, terrestre, marítimo, 

otros) 

NOMBRE DE 

TRANSPORTE 
RUTA 

SALIDA LLEGADA 

FECHA 

dd-mmm-aaaa 

HORA 

hh:mm 

FECHA 

dd-mmm-aaaa 

HORA 

hh:mm  

INSTITUCIONAL LEA-622 	/ QUITUMBE - EL TABLON 27/05/2019 	' 09H00 - 	27/05/2019 -' 091—130 

INSTITUCIONAL LEA-622 	' ELTABLON — ALAUSI 27/05/2019 	- 11H00 / 	27/05/2019 	' 20H00 

INSTITUCIONAL LEA-622 	/ ALAUSI —AZOGUES 28/05/2019 08H00 	-' 28/05/2019 	/ 11H00 

INSTITUCIONAL LEA-622 	f AZOGUES — CUENCA 28/05/2019 	, 14H00 28/05/2019 	e' 16H00 

INSTITUCIONAL LEA-622 	/ CUENCA — GUALACEO ' 29/05/2019 	, 17H00 29/05/2019 	/ 20H00 

INSTITUCIONAL LEA-622 ,- GUALACEO— MACAS 	' 30/05/2019 	, 13H00 30/05/2019 	' 20H00 	/ 
INSTITUCIONAL LEA-622 	,. MACAS — QUITO 	" 31/05/2019 ' 11H00 31/05/2019 / 20H00 

OBSERVACIONES 

FIRMA DE LA O EL SERVIDOR COMISIONADO NOTA 

El presente informe deberá presentarse dentro del término de 4 días del 

cumplimiento de servicios institucionales, 	caso contrario 	la 	liquidación 	se 

demorará 	e 	incluso 	de 	no 	presentarlo 	tendría 	que 	restituir 	los valores 

percibidos. Cuando el cumplimiento de servicios institucionales sea superior 

al número de días autorizados, se deberá adjuntar la autorización por escrito 

de la Máxima Autoridad o su Delegado OSWALDO MA A ME 

CONDUCTOR P OFESIONAL 

FIRMAS DE APROBACIÓN 

FIRMA DE LA O EL RESPONSABLE DE LA UNIDAD DEL SERVIDOR 

COMISIONADO 

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

UNIDAD 

f.  LUIS 	ERA 

DETR 	SPORTES 

E OIl.  

DIRECTORA 

MAR 	BELE 

ADMINISTRATIVA 	- 



FACTURA 
RUC 1803104098001 

001 - 001 -  

033132 

SRI. 1124237800 

FACTURA $ 001 . 001 

N°  00004050  ,_.-" 

Aut. S.R.I. : 1123422344 

GUlA DE REMISION 

oS/4Yo   

RECCION: 	 - 

JC. IC. I . 0 1005 	Y9q - 

,frL4LjZA flEz/-  c:: -5-,M 
OLJ 

EL? 	'DO POR 

MOREJON URBINA GABRIELA PATRICIA - IMPRENTA 
Rocatuerte 13-30 y Mera - TelI.: 2822078- R.0 C.1803671245001 

Autorización: No. 13362 

EANIZO VARGAS EDWIN MARCELO 

ESTAURANTE DONA MARY 
.: Vstlparaíso Panamericana Norte sin 

y Entrada Parque Industrial 

ente al Parque Industrial) - Telf.: 0 979 141 807 

rovincia Tungurahua / / 	Cantón Ambato 
Documento Categorizado: NO 

DIA 	MES 	AÑO 

ECHA: 
	 05 	,1 

ANT. DETALLE V. UNIT. V. TOTAL 

2 9 3 

rorrroade 
Pago 

Efectivo 
/0 
L 

Dinero 

Electrónico 

Tarjeta de 
Crédito 
Débito 

Otros 
SUB-TOTAL 9 3 
IVA 	12 / 

IVA 0% 

¿OTALU.S.D. 	.j j.  oo/ 
dsØaI(Blanco)Adquirente iCopia Emisor 

Fecha de Autonzaoo...05 -02 - 2019 
Válido hasta: 05 - 02 - 2020 
Serie de¡ 	31701 al 33700 

YUNGAN ROLDAN LOURDES ALICIA 

"HOSTAL LA COUNA" 
R.U.C. 0916577257001 

Dirección: Av. Panamericana Sur 

Telf. 032 930 891 ALAUSI - ECUADOR 

Fecha: 	2 	- /2/l4y' 	. 	 . 	tJ1 

Sr(es): 	O),AUO 	M1 (  

Dirección: 	(.4( tb 

R.U.C./C.I. 	
02005 >y'yq 1;  r 	Teléfono: 

CANT. D E T A L L f V/UNIT. V/TOTAL 

(. 

(5 

FORMA DE PAGO $UBTOTAL$ 

¡VA TvifaO% $ ¿FE CTIVO 	/Gavo 
L1*$REC1*5McD FIRMORIZADA / 

T0TALFACT1A $  TEMECELAARIZAGA JOSE HUM9CRTO .AIJT. SRi 7550 
*WRENTA MEGA IMAGEN . TELF (03) $31. 403 

R.U.C. 0402051140001 - F. AUT. 04 SEPTIEMBRE 201$ 
CADUCA 06 SEPTIEMBRE 2015. DEL 0003551 AL 0004050 DOCUMENTO CATEGORIZADO: NO 

ORIGINAL: ADQUIRENTI COPIA: EMISOR 

"Contribuyente Régimen Simplificado" 

SIERRA MOTTA FABIO 

DELICIAS COLOMBIANAS 

Dirección: Av. 5 de Junio y Pedro de Loza 

R.U.C. 0691756963001 -AUT. SRl: 1124674358 -Alausí - Ecuador 

/NOTADEVENTA- RISEOOIOOI N2 0001606 — 

Sr. (s): 	 ¿c 

Dirección: 

C,L/RUC: 	 / 

Lugar y Fecha de Emisión: 	 — 	3 — 	iz o 

Cant. 	 O E T A L L E P. Unit. P. TOTAL 

4 	it - 	CC4O-v 1 G c)ó 

Actividades,1..  ;tes  y  Restaurantes hasta $ 420.00 TOTAL tu 	/ 

ROMERO CALLE HILDAANGELICA 
•GRAFICAS IMPULSO" 

RUC060196t915001 -AUT6823 
IMP. DEL 01601 AL 	01900 

1 	- 	E. deAut: 23-04-2019 
Firma Autori ida 	 ,... 	"._ 	DUCA: 23 DE ABRIL DEL 2020 

FO MA 
DE PAGO 

1 	EFECTIVO 
1 

DINERO ELECTRÓNICO TARJETA DE CRÉDITO ¡DÉBITO OTROS 

1 
ADQUIRENTE - COPLA EMISOR DOCUMENTO CATEGORLZADO: Si 



FORM DE PAGO 
0 0t 	 
DT/JJQ()p  
0~ ~r 1 

- 	1 	.'crivoI VA[ 0RTOTALVSD, 

QIJINTUÑA MORQUECHO CARMEN HERLINDA NOTA DE VENTA 

RUC. 0302475637001 	w001a1« 0000801 
Matriz: LUIS CORDERO S/N Y 10 DE AGOSTO 
AZOGUES. ('CI 09I20 74 

Sr. (es):  om 	/   

fxwnesto Categoiiza: SlMonto Autorizado por TrarIs 	CONTRIBUYENTE RECIMEN SIMPLIFICADO 
-ActMdades de Hoteles y Restaurantes hasta $420,0 

LA SAZÓN DE CARMITA AuL SIL: 1124626597 

is 

RUcoCI::2 Q(1  YF2  Jr-51 
Cont.  

1 	- 
Descripción V. Unitario 

- 	 

V.Venta 

Espinoza Zambrano Femando Patricio RUC. 1709068322001. Aul. 6034. Imp. El Sol 
N.000000801- Al 000000850 Autoriz.12-04-2019. Caduca. 12-ABRIL-2020. 

"Contribuyente Régimen Simplificado" 
SIERRA MOTTA FABIO 

DELICIAS COLOMBIANAS 
Dirección: Av. 5 de Junio y Pedro de Loza 	/ 

R.U.C. 0691756963001 -AUT. SRI: 1124674358- Alausí: Ecuador 

Ñ(TADEVENTA - RISEooi-ooi  N2 0001612 

Sr(s): 7 011  
Dirección: 	CÁ u -  
ci.i RUO:   

Lugar y Fecha 

Cant.l 

de Emisión: 	.X5 —o(5 

DETALLE  P. Unit. P. TOTAL 

- ((( oc 

Actividades de Hoteles y Restaurantes hasta $ 42000 TOTAL ((,
/  
c C 

/ 

lta GRRFICAS 
ROMERO CALLE HILDAP,NGEUCA 

IMPULSO 
RUC:0601961915001 .AJT5823 

IMP. DEL 01601 AL 	01900 
F,deAut: 23-04-2019 

/ 
Firma 'Autorizada 	 ••. "1 	

ADUCA: 23 DE ABRIL DEL 2020 

FORMA 	1 
EFECTIVO DINEROELECTRÓNICO OTROS 

DE PAGO 

1 1TARJETADECREDITOIDEBITO 

tATtrñQl7Aílñ SI 
ORIGINAL: ADQUIRENTE- COPIA, EMISOR 

CARABAJO FERNÁNDEZ MARÍA DE LO,URDES 
CONTRIBUYENTE REGIMEN SIMPLIFICADOf 

DOC. SI  CATEGORIZADO: ACTIVIDADES DE HOTELES Y RESTAURANTES HASTA $420,00 
Dirección: El Chorro sin y Sebastián de Bena/cázar 

TeIf.: 2868-775• Cuenca - Ecuador 
R.U.C.: 0102392792001 • Aut. S.R.l.: 1124676968 

NOTA DE VENTA Ng 001-001-  000478Q. 

(Señor(es):1 i'ir.j, ¿ O JC.iI4Q  -- 

(Fecha:] 2&-O 	.U.C./C.I.:1O2ØO5qq44j  

(Dirección] 

CANT. DESCRIPCIÓN P.UNIT. V. TOTAL 

FORMA DE PAGO 
ló 	' EFECTIVO TOTAL $: 

DINERO ELECTRÓN. 

~FirmaEmi   

TARJ. CRÉDJDÉB. 

OTROS 

'GRAFICAS MERVAS Merc5án Vásquez Susana Beatrz. RUC 0101246858001 AUT. N" 5573- leO.: 2845413 
E as 23/Abril/2019 . l'4: 0004701 010004900 Válido poro su emisIón hasta 23/Abr11/2030 

a 

/ 



FORMA DE PAGO 

Electivo $ 	.-. 

Dinero $ Electrónico 

Tarjeta $ Crédito / Débito 

Otros $ 

QUEZADA ROMERO JOSE ANTONIO 'NEC 0102267614861• AUT, 6586' ARTE Y DSEÑO. NO, GRÁFICA BENIGNO MALO 13-43 Y MIO BRAVO 
TELEFFÁ 2849-741' EMISION 0022751 .0024750• FECFIA ELABORACIÓN: 14 DE FEBRERO DE 2099 'VALIDO HASTA: 94 DE FEBRERO DE 2020 

ORIGINAL.ADOIJIRIENTECOPIÁ-EM SOR 

   

O Á 
	ui /9 

Q  W.VO  
• FORMIDAt3 DE HUEED 

   

RECEPCIONISTA 

610 

iii 	
IIOTEt 51111 OflRLOS  

SO 	Dirección: Madrid 1-44 y  AvEspaña TeIf. 2834 938 

Su~ y confort en Cuenca 
CHACHA PARRA JUAN CARLOS 

Dirección: Madrid 1-44 yAv. España 
	 Fecha: 

Te1f.: (593) 7 2862-158/2865-19 

CUENCA - ECUADOR 	/ 
Entra?S-O 	Hora: 	  Sale? 	 Hora: 	  

	  N°  R.U.C./C.I./PASAPORTE: 9 7,41  

Habitación N° 	 Persona N° 	 Tarifa 	  

FACTURA ooi-ooi-N°  0023233  ,.- 
R.U.C. 0102875960001 
AUT. S.R.l.: 1124301217 
Documento Categorizado: No 

q / 

Sr.: 

Direc.: 

MES DIA DIA DIA DIA DIA DIA DIA 

HABITACIÓN 
7.  

RESTAURANT 

TELÉFONO 

LAVANDERÍA 

OTROS 

TOTAL DEL DÍA 

SUBTOTAL   ¿   
SERVICIO 	% 

	

I.V.A TARIFA/  Z% 
	¿2 

I.V.A. O % 

	

TOTAL 	C2 ' 



2- '-1 

  

RUC. 0913311023001 
FACTURA 

N°001-001- 	00235b9 	— 
A.U.T. 	SRl.  N°1124827221 

CALIFICACIÓN ARTESANAL No 073954 

«I4X1  Q1 	COROZO AYO VI 
ANTONIO ADOLFO 

L P" 
Dir.: Av. Jaime Roldós Aguilera  sin • Telfs.: 2257-656 / 

0986228613 • Gualaceo - Ecuador 

Señor (es): 	3' 	1Iq T'1ez 

Fecha Emisión:  

Dirección: 

  

02 co 	-/t{:1  1/ / R.U.CL.l.: 

Guía de Remisión: 

Teléfono: 

 

CANT. DETALLE V.UNIT. V. TOTAL 

/)íi€rroSid'1 ? 

- 

	

ORiGAL Blanco Adqn 	COPIA: 

FORMA 	EFE 

DEPAGO 	
tLEC'•NÇO 

Color Esor 10 bcks# 
DE 

CREZ4,MÉ8 To 

OROS 

23501 a124000
RJETA SUBTOTAL 

I.V.A. O % 

VALORTOTAL,( O 
Firma 	torizoda 

Fernández Jara Luje rIpsandro R.U.C. 0102922432001 IMF'RNTAGUALAC 	-Autorización NI  6334 Telt,: 2258 257 
Fecha de AUT. 21 1 Myo . 2019, Valido su emision hasta 21 / Mayo 1 2020. 



íz 
O 
2 

a 
> 
4 
o 
o 

1 
CARABAJO FERNÁNDEZ MARÍA DE LOURDES 

CONTRIBUYENTE REGIMEN SIMPLIFICADO 
DOC. SI  CATEGORIZADO: ACTIVIDADES DE HOTELES YRESTAL/RANTES HASTA $420,00 

Dirección: El Chorro sin y Sebastián de Benalcázar 
TeIf.: 2868-775• Cuenca - Ecuador 

R.U.C.: 0102392792001 • Aut. S.R.l.: 1124676968 

NOTA DE, VENTA, 	00 1-00 1-  0004785 , 
(Señor 	(es):)  Up 	y ¡Y 11 11,1_ 1 / 

: 	( fl7 	J/.zi  '/  (R.U.C.1C.i.:1  02-co544(.4  
(Dirección ) 	L.['7 	(TeIl.:   
p 
CANt DESCR 	CIÓN P.IJNIT. V. TOTAL 

FORMA DE PAGO 
TOTAL  EFECTIVO 

DINERO ELECTRÓN. 

Firma Emisor 

TAPJ. CRÉDJDÉB.  

OTROS 

znGRAFICAS MERVAS Merchán Vásquez Susana Beatriz. RUC 0101246858001 AJO. N 5573. reO.: 2845473 
0Mb.: 23/Abri1/2019 N: 0004701 al 0004900 . Válido paro su emisión hasta 23/Abril/2020 

CARABAJO FERNÁNDEZ MARÍA DE LO,JJRDES 
CONTRIBUYENTE REGIMEN SIMPLIFICADO 

DOC. 51 CATEGORIZADO: ACTIVIDADES DE HOTELES Y RESTAURANTES HASTA $420,00 

Dirección: El Chorro sin y Sebastián de Benalcázar 008 TeIf.: 2868-775• Cuenca - Ecuador 
R.U.C.: 0102392792001 • Aut. S.R.l.: 1124676968 

NOTA DEVENT1001-00i-  0004787 
(Señor (es):)  

sv 	
/ f,1p 	 Y V¿y  

(Dirección:)  

'CANT. ,flESCR
/
/IPCIÓN P.UNIT. V. TOTAL 

0 

¡ 

í 

FORMA DE PAGO 

/4 ... TOTAL $: EFECTIVO ,. 
DINERO ELECTRÓN. - 

TARJCRÉDJDÉB.  

OTROS Firma Emisor 
mGRAFICAS MERVAS . Merchán Vásquez Susana Beatriz . RJC 0101246858001 AJO. N Ç573.  telt.: 2845.473 

hab.: 23/Abril/2019. N: 0004701 al 0004900 . VáIIco paro su emisión hasta 23/Abril/2020 

/ 

(reir.:) 

el 

HOSTAL EL JARDÍN 
MOLINA ORELLANA SEGUNDO MANUEL 

RUC: 0100906130001 1 N°AUT. SRI: 1123844768 
Dirección Matriz y Establecimiento: Av. Jaime Roldas sin y Luis C6dero 

Teléfono: 072258316 / Gualaceo- Ecuador." 
Fecha de Autorización: 23/Noviembre/2018. Fecha de Caducidad: 23/Noviembre/2019 

FACTURA SERIE 002- 001 N° 

Fecha: Z'7CJ  2-y' 
00004608 

Teth 	  

  

    

cliente:  fy'ey /;ac/ Ce rc' 1- 
RUC: RLJC:  02o c) SI (j (( 1 -1. 	GuiadeRernissorr' 	  

Dirección:  C? (.n 	()   

CANT. DESCRIPCIÓN VUNITARIO. VALOR TOTAL 

25 

0riqa.Audenie 	Cope: E-risco 	cunCategonzado:NO Subtotal  $ -- 
1 	oascTRótaco 

os 	TtsEcTsls'n Descuento $ 

¡VA 0% $ 

A942 —d. VALOR TOTAL$ 2 
Ajas Rcoas Adrián Santiago - Ptrrt Cerdeo. RUC 0103091360001W° Aut. 6571. Tlfax 2255071. N104501-0465C. 



G U ( 

RUC. 0913311023001 
FACTURA 

N°001-001. 	0023563 e— 

A.U.T. 	SRl. N°1124827221 

OVO 

ORIGINAL 

FO 
Lir• lO 

TRótiCO 

OPIA: Color Err4sor • 10 ,locks# 23501 al 24000. 
TARJETA DE 

CREOT0IOEBITcI 

OTROS 

30 

COROZO AMI VI 
» 	 ANTONIO ADOLFO 

Dir.: Av. Jaime Roldós Aguilera sin - Telfs.: 2257-656 / 
0986228613 Gualaceo - Ecuador 

Señor (es): 	04 	1,20  
Fecha Emisión. 	Q-  CS 	2ü q.  . 	Guie de Remisión: 

Dirección: 
	

Tele fono: 

ooçCL4 iZ 

CANT. O ETALLE V.UNIT. V. TOTAL 

tTf 
1 
ci \9c0 

CA:FICAClON ARTESANAL No 073954

ANTO 

RE UIAa 

AL r 	A 
ROZOSO  

Firma Autorizada Firma liente 

Fernández Jara Luis Aiisandro R.U.C. 01029224:32001 
Fecha UeAUT 21! Mayo 2019 Validos 	

GUALACEO -Autorización N°63:34 Telf.: 2258 257 

SUBTOTAL 

I.V.A. O % 

VA. % 

VALOR TOTAL 9cÓ - 
u emrsion hasta 21/ Mayo / 2020. 

j 



ORIGINAL Olan 

FO 
PA 

COPIA. Color Emisor • 10 bocks 523501 al 24000 

IrEcT

1  

	

svo 	_J  TANJET505 

	

CR5O7OiOBITO 

UJNI 
 RoE CTRO%1CO 	 OTROS 

Firma Autorizada Firma  ente 

% 	CQ J 	COROZO AYO Vi 
ANTONIO ADOLFO 

7tL PZXO' 
Dir.: Av. Jaime Roldós Aguilera sin  • Teffs.: 2257-656 / 

RUC. 0913311023001 
FACTURA 

N°001001 	002354 
A.U.T. 	SRI. N°1124827221 

CALI9CACION ARTESANAL No 073954 

0986228613 • GuaIceo - Ecuador / 

Señor (es): R.UC..l.: 	O0.Ç6k/ 

Fecha Emisión: O - O —  9ok/ 	Guja de Remisión: 

Dirección: o 	 Teléfono: 

CANT. D ETALLE V.UNIT. V. TOTAL '  

9co 

10 	 
orb  

SUBTOTAL 

I.V.A. 0% 

.V.A 	% 

VALOR TOTAL 
	 1 

Fernández Jara Luis Absandro R.LI.G, 010292243  1  1 IMPRE' GUALAICEO Autorización N°6334 Telt: 2258 257 
Fecha de AUT. 21/ Mayo, 2019, Valido su emlsion hasta 21 / Mayo ¡ 2020. 



R.U.C. 14003475870011 

FACTURA 001-001- 01.001. 

1CAL PLAZA 
PERALTA CHAVEZ TEODOCIA CRISTINA 

R.U.C.: 0301959920001 	 AUT. SRI N°1124816579 

Dirección: 10 de Agostos/ny Amazonas - TeIf.: (07),2701 683 
Ccl.: 0960905562 - Macas - Morona / 

FACTURAN 2  001-001-0001539 
Fecha-

Cliente.-

Dirección: 

echa:

Cliente:

Dirección: 	 /  
R.U.C.: Teif.: 

Cant. DESCRIPCION V.UNIT. V. TOTAL 

1  

FORMA DE PAGO 	 Subtotal 12% Z_e5-o 	a 

______ 	Subtotal 0% EFECTIVO 

DINERO 
ELECTRON ICO 

Descuento EMISOR  
TARJETA DE 
CRED./DEI3ITO 

- 	SUMAN 

¡VA I2% -. 
OTROS -' 	 $ 

BER!OSA CAROliNAS MARCOS ENRIQUE, IMPRENTA EL VtRGEL- RU.C.: 0102405610001 -A.ut 2232 Tclf. (01)2701045-Macas 
Cantidad Impresa: de¡ 0001501 al 0001700- Fecha de Impresión: 17-05-2019- Fecha de Caducidad: 17IMAYOI2O20. 

Origina! Blanco: ADQUIRENTE! Copia: EMISOR 

LA VECINITA 
LOZANO SALAS ROSA NARCISA 

Dir.: (Centro), Tarqui sin y Soasti 
Ce!.: 0999 192 359 

MACAS  -  MORONA SANTIAGO 

FECHA EMISIÓN: 	5  

000005898 000005298 
Aut. SRI. N°  1124494640 

.S(4 	
\b 	

k'  
DIRECCIÓN: 

RUCJC.L:  o 2so 5Ç Lj -1 (f
GUÍA DE REMISIÓN: 

CANT. DESCRIPCIÓN 	V. UNITARIO 	V. TOTAL 

Original: ADQUIRENTE 	Documento 
Copia:  EMISOR 

Categor ado: 	O SUBTOTALI2% 

SUB TOTAL 0% 

DESCUENTO 

SUB TOTAL 

VA 12% 

pL0R TOTAL 

FORMA DE PAGO 

EFECTIVO 
FIRMA 	TORIZADi 

- 
DINERO ELECTRONICO 

TARJETA DE 
CREDITOIDÉSITO ) 
OTROS  Jo 

CLIENTE: 

José Luis Morocho Lemache -IMPRESIONES IMAGINAR - Oir.: Amazonas sIn y Vidal Rivadeneira -Te¡.: 072 704 556 - Aut 11026 
RUC.: 1600493769001 -Desde el: 0005701 al 0005100-Fecha Impresión: 21) Marzo 12019 -CADUCA: 211 Marzo (2020  



INCLUSIÓN 
ECONÓMICA Y SOCIAL 

Y. 

IN 

G04 

   

Hoja de Ruta 

Fecha y hora generación: 	2019.06-04 09:58:16 (GMT-5) 

Generado por: 	 Claudio Viwcio Chalacán Pastillo 

Información del Documento 

No. 
Documento: 

MIES-SDII-DSCD1-2019-0195-M 
j 

Doc. 
Referencia: 

- 

-- 

De: Sr. Mgs. Samuel lsaias Puco Tarira, Director de Servicios de Centro 
de Desarrollo Infantil, Ministerio de inclusión Económica y Social 

Para: 
Sta. Dra. Aida Leonor Cobo Vargas, Coordinadora 
General Administrativa Financiera, Ministerio de 

 
Inclusión Económica y Social 

Asunto: SEGUNDO CRONOGRAMA 
Descripción 
Anexos: 

-- 

Fecha 
l)iicu ttlCfl tu 

2019.05-21 (GMT-5) 
Fecha 
Registro: 

2019-05-21 (GMT-5) 

Ruta ulci documento 

Área De Fecha/Hora Acción Para 
No. 

Comentario
Días 

Dirección Administrativa 
Roberto Carlos 
Padilla Figueroa 

2019-05-27 
193554 (GMT-5) 

Comentar 
Documento 

Claudio 
Chalacán 
(MIES) 

apoyo según lo establecido en el memorando(MIES)  

Vinicio 
Pastillo 6 

Se asigné a los auxiliares Sr. Camilo Collahuazo y Elena Leiton para 

Dirección Administrativa 
Claudio Vinicio 
Chalacán Pastillo 
(MIES) 

2019-05-23 
11:39:43 (GMT-S) 

Archivar 2 coordinado Pablo Vizcaiso / Oswaldo Maliza 

Dirección Administrativa 
Luis Edison Rivera 
Proaiio (MIES) 

2019-05-22 
08:15:25 (GMT-5) 

Reasignar 
Claudio Vinicio 
Chalacán Pastillo 
(MIES) 

1 Favor atender en bases normativa y disponibilidad. 

Dirección Administrativa 
María Belén 
Landázuri Yépez 
(MIES) 

2019-05-22 
08:12:35 (GMT-5) 

Informar 
Roberto Carlos 
Padilla Figueroa 
(MIES) 

Proceder de acuerdo a sumilla de la señora Coordinadora, coordinar 
con Roberto Padilla lo concerniente a Auxiliares de Servicios 

Dirección Administrativa 
María Belén 
Landázuru Yépez 
(MIES) 

2019-05-22 
08:1203 (GMT-5) 

Reasignar 
Luis Edison 
Proaño (MIES) 

Rivera Proceder de acuerdo a sumilla de la señora Coordinadora, coordinas 
con Roberto Padilla lo concerniente a Auxiliaren de Servicios 

Coordinación General 
Administrativa Financiera 

Aida Leonor Cobo 
Vargas (MIES) 

2019-05-22 
05.50.42 (GMT-5) 

Reasignar 
María Belén 
Landázuii 
(MIES) 

Yépez 1 
Estimada Directora: Solicito gentilmente proceda conforme la 
normativa legal vigente, con el fin de facilitar las gestiones 	4/ 

administrativas que nos corresponden. Autorizado Gracias 

Dirección de Servicios de 
Centros de Desarrollo 
Infantil 

Samuel Isaias Piteo 
Tarira (MIES) 

2019-05-21 
14:29:54 (GMT-5) 

Envio Manual 
del Documento 

Dirección de Servicios de 
Centros de Desarrollo 
Infantil 

Samuel lsaias Puco 
Tarira (MIES) 

2019-05-21 
14:28:41 (GMT-5) 

Registro 
Aida Leonor 
Vargas (MIES) 

Cobo 
O 

1/1 
comento generado por Quipvx 



cm 

003 

INCLUSIÓN 
ECONÓMICA Y SOCIAL 

Memorando Nro. MIES -SDII-DSCDI-2019-0195-M 

Quito, D.M., 21 de mayo de 2019 " 

PARA: 	Srta. Dra. Aida Leonor Cobo Vargas 
Coordinadora General Administrativa Financiera 

ASUNTO: SEGUNDO CRONOGRAMA 

De mi consideración: 

Con un atento saludo, y en base a la aceptación del requerimiento realizado con memorando 
MIES-SDII-DSCDI-20l9-0176-M del 02 de mayo de 2019, para la distribución del material 
educomunicacionales de salud y nutrición a las diferentes Coordinaciones Zonales y Direcciones Distritales; me 
permito indicar que en coordinación con el área de transportes se estableció un cronograma para la entrega del 
mencionado material, a realizarse desde el lunes 27 al viernes 31 de mayo de 2019. 

La distribución en las Zonas: 5, 7 y  8 se realizará en el Camión N° 1 (Babahoyo, Salitre, Milagro, Durán, 
Machala, Piñas, Calvas, Loja y Zamora). 
La distribución en las Zonas 6 y  4 se realizará en el Camión N° 2 (Cuenca. Gualaceo, Azogues, Morona y 
Chone). 

Cabe indicar que los paquetes correspondientes de "habladores de escritorio" y "Norma Técnica CDI", se deberá 
entregar en las oficinas de las Coordinaciones Zonales, los materiales correspondientes al Distrito de Zamora se 
procederán a dejar en el Distrito de Loja. El resto de los materiales en las oficinas de cada Dirección Distrital. 
Solicito se sirva autorizar para que acompañe a cada Conductor un señor/a Auxiliar de Servicios. 

Se adjunta los cuadros de distribución, cualquier inquietud al respecto, por favor comunicarse con la Dra. 
Carmita Morocho Gómez (carmen.morocho@inclusion.gob.ec) teléfono 02-3083 100 Ext. 5513 

Con sentimientos de distinguida consideración. 

Atentamente, 

gs. amuel'lsaias Pilco Tarira 
DIRECTOR DE SERVICIOS DE CENTROS DE DESARROLLO INFANTIL 

Anexos: 
- distribuciÓn_de_material_educomunicacional_de_salud_y_nutrición_abril,.201 901 50473001558455607.xls 
- actas_de_entrega_habladores_escritorio03 1597900 1558455749.rar 
- material_vane0932169001553455794.rar 

Copia: 
Sra. Econ. María Belén L.adázuri Yépez 
Directora Administrativa 

Sr. Ing. Luis Edison Rivera Proaño 
Servidor Público 6 

Claudio Vinicio Chalacán Pastilla 
Analista 

• :. 4U1 	TP.L.T1L. í:...i.CE.. 



9 
No. 10414 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) 

RUC 1260043540001 

007 

1. IDENTIFICACIÓN DE LA ENTIDAD 

Institución 	MINISTERIO DE INCLUSION ECONOMICA Y SOCIAL 

2. DATOS DE EMISIÓN DE LA ORDEN 

Cargo DIRECTOR DE SERVICIOS DE CENTRO 
DE DESARROLLO INAN --- 

7c:N( SOCj 

Nombres MGS. SAMUEL PILCO 

Marca / Modelo 	CHEVROLET 

Número Matrícula A580841 

Número de Placa LEA0622 

Color 	 GRIS 

Fecha 2019-05-21 	 No. Comunicación MIES-SDII-201 9-0195-M 

Kilometraje Inicio.?/ 

9  o o '. 
Lugar Origen 	D.M.QUITO 

Lugar Destino 	AZAUY- MORONA SANTIAGO - MANABÍ, 

Kilometraje Fin  •__3 	 

Número de Cédula / Pasaporte 	0200564441 Tipo de Licencia E 

Ciudad QUITO 

Fecha de Vigencia 	Desde 2019-05-27 Hora 	08:00 	Hasta 2019-05-31 Hora 	20:00 

'Motivo MOVILIZAR MATERIAL EDUCOMUNICACIONALES 

No. Ocupantes 	5 

AUTORIZACIÓN 

/ 

3. DATOS DEL CONDUCTOR / A 

Nombres MALIZA MEZA CESAR OSWALDO 	 Cargo CONDUCTOR 

4. CARACTERÍSTICAS DEL VEHÍCULO 

5. DATOS DEL SOLICITANTE 

Realizado Por 	CHALACAN PASTILLO CLAUDIO VINICIO 

Fecha de Emisión 2019-05-27 08:17 
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HOJA DE RUTA COMJSION DE SERVICIOS 

NOMBRE DEL CONDUCTOR: 

FUNCIONARIOS COMISIONADOS: 
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/NCL\ "   FIRMA COMISIONADOS  


