
VAGINA No. 1  DE 

FECHA IMPRESION: 2615/2025 

2 Ministerio de Finanzas 
del Ecuador 

COMPROBANTE DE PAGO 

Ejercicio: 2025 Entidad: 280-9999-0000 MINISTERIO DE INCLUSION ECONOMICA Y SOCIAL - 
No. CUR: 3654 Tipo Registro: DEV PLANTA CENTRAL 

Monto: 13000 

IVA: 0,00 

Sub Total: 13000 

Retenciones IVA: 0,00 

Deducción Presupuestaria: 0,00 

Total Liquido Pagar: 130,00 

JACOME ROJANO VICTOR ANGEL. COMISIÓN A PUTO-AMBATO-TIGUA. 
EQUIPO DE SEGURIDAD DE LA MÁXIMA AUTORIDAD. DEL 30-04 AL 

Estado: APROBADO Descripción: 01-05-2025 CONTROL PREVIO CG-MR-PM-KL 
Cuenta Monetaria No.: 2204370299 

Solicitud de Pago Aprobado por Tesorería Entregado al BCE 

SI SI SI 

Cta. Pagadora Fuente Descripción de la Fuente P. Confirmado Monto Confirmado Monto Rechazado 
1110006 1 RECURSOS FISCALES 21/05/2025 13003 0.00 

Sub Total 130,00 0,00 

Retenciones 

L'- NO PRESENTA RETENCIONES 0,0u 
Total Deducciones: 0,00 

0,00 

Deducciones Sin Factura 
Código Nombre Monto 

Mon o Líquido: 130,00 



IOFP/D 
OCA 

Clase de 
Registro: DEV 

Area De: GASTOS 

Beneficiario: 1801974914 

RFA RTO DEy 

LII LIJE 
Clase de 
Gasto: 

JACOME ROJANO VICTOR ANGEL 

DATOS SOLICITUD PACO 

FIRMA 
ELECTRONICA: ZIJNXVNIDJKPC9C 

USUARIO: SBUS PILLOS 

FECHA: 16/05)2025 

1 COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO 

Institucion: 

Unid. Ejecutora: 

Unid. Desc: 

AFECTACION PRESUPUESTARIA 

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

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

TOTAL PRESUPUESTARIO 

MONTO IVA 

TOTAL 

TOTAL DEDUCCIONES 

MONTO 

130.00 

130.00 

0.00 

130.00 

0.00 

LIQUIDO 130.00 

SON: CIENTO TREINTA DOLAR-ES 

DESCRIPCION: JACOME ROJANO VICTOR ANGEL. COMISIÓN A PUYO-AMBATO-TIGUA. EQUIPO DE SEGURIDAD DE LA MÁXIMA AUTORIDAD. DEL 30-04 AL 01-05-
2025 CONTROL PREVIO CG-MR-PM-KL 

APROBADO 

FIRMA 
ELECTRONICA: 

USUARIO: 

FECHA 

DATOS APROBACIÓN 

RAJFPNNF5YKD5Y2 

BMACHAYM 

16/05/2025 

280 MINISTERIO DE INOLUSION ECONOMICA Y SOCIAL -PLANTA CENTRAL 

9999 MINISTERIO DE INCLUSION ECONOMICA Y SOCIAL - PLANTA CENTRAL 

0000 

Fecha Elaboración No. CUR No. Original 

16 05 2025 3654 3628 

Tipo Documento Respaldo Clase Documento No. No. Expediente 

COMPROBANTES ADMINISTRATIVOS DE GASTOS LIQuIDACION DE GASTOS CGAF-DA-2025- 1474 

FIRMA 



FIRMA 

DATOS APROBACIÓN DATOS SOLICITUD PAGO 

FIRMA FIRMA 
APROBADO ELECTRON CA: RAJFPNNF5YKD5Y2 ELECTRONICA: ZIJNXVNIDJKPC9C 

USUARIO: BMACHAYM USUARIO: SBUSTILLOS 

FECHA: 16/05/2025 FECHA: 16/0512025 

FIRMA 



COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO 

Institucion: 

U. Ejecutora: 

Unid. Desc: 

No. Expediente 

1474 

Clase de 
Registro: DEVENGADO 

Clase de 
Gasto: OTROS GASTOS 

RPA RTO 0Ev 

II 
Cuenta 

Banco: Monetaria: 

Comprobante GASTOS Numero Operagrón o 

Beneficiario: 1801974914 JACOME ROJANO VICTOR ANGEL 

AFECTACION PRESUPUESTARIA 

.4G 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 130.00 

TOTAL PRESUPUESTARIO 130.00 

IVA 0.00 

SUB-TOTAL 130.00 

RETENCIONES IVA 0.00 

TOTAL DEDUCCIONES PRESUPUESTARIO 0.00 

TOTAL A PAGAR 130.00 

SON: CIENTO TREINTA DOLARES 

DESCRIPCION: JACOME ROJANO VICTOR AXEL. OMISIÓN A PUYO-AMBATO-TIGUA. EQUIPO DE SEGURIDAD  DE L  MÁXIMA AUTORIDAD. 
DEL 30-04 AL 01-05-2025 CQÑTROL PREVIO CG-MR-PM-KL 

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

9999 MINISTERIO DE INCLUSION ECONOMICA Y SOCIAL - PLANTA Fecha Elaboración No. CUR No, Original 
CENTRAL 

0000 016 05 2025 3654 3628 

Tipo Documento Respaldo Clase Documento No. 

COMPROBANTES ADMINISTRATIVOS DE GASTOS LIQUIDACION DE GASTOS CGAF-DA-2025.0041-M 

DATOS APROBACION 

ESTADO REGISTRADO: APROBADO: 

APROBADO 

FECHA: - á 
16/05/2025 

Funcionano Responsable '. Dñtctor F asidero 

Ç Ministeno de Inclusion Economica y Social 

AA DIRECCIÓN FINANCIERA 

MIES 
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COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO 

Institucion: 

U. Ejecutora: 

Unid. Dese: 

No. Expediente 

1474 

Clase de 
Registro: DEVENGADO 

Clase de 
Gasto: OTROS GASTOS 

RPA RTO 0EV 

III 
Cuenta 

Banco: Monetaria: 

Comprobante GASTOS Numero Operación o 

Beneficiario: 1801974914 JACOME ROJANO VICTOR ANGEL 

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

9999 MINISTERIO DE INCLUSION ECONOMICA Y SOCIAL - PLANTA Fecha Elaboración No. CUR No. Original 
CENTRAL 

0000 016 05 2025 3654 3628 

Tipo Documento Respaldo Clase Documento No. 

COMPROBANTES ADMINISTRATIVOS DE GASTOS LIQUIDACION DE GASTOS CGAF-OA-2025M041-111 

DEDUCCIONES 

DATOS APROBACION 

ESTADO REGISTRADO: APROBADO: 

APROBADO 

FECHA: 
16/05/2025 

Funcionario Responsable Director Financiero 



COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO 

Institucion: 

U. Ejecutora: 

Unid. Desc: 

No. Expediente 

1474 

Clase de 
Registro: 

 

Clase de 
Gasto: 

 

RFA RTO 0EV 
COMPROMETIDO OTROS GASTOS 

1 1 1 

 

Cuenta 
Banco: Monetaria: 

Comprobante GASTOS Numero Operación o 

Beneficiario: 1801974914 JACOME ROJANO VICTOR ANGEL 

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 130.00 

TOTAL PRESUPUESTARIO 130.00 

IVA 0.00 

SUB-TOTAL 130.00 

RETENCIONES IVA 0.00 

TOTAL DEDUCCIONES PRESUPUESTARIO 0.00 

TOTAL A PAGAR 130.00 

SON: CIENTO TREINTA DOLARES 

DESCRIPCION: JACOME ROJANO VICTORANGEL. COMISIÓN A PUYO-AMBATO-TIGUA, EQUIPO DE SEGURIDAD DE LA MÁXIMA AUTORIDAD. 
DEL 30-04 Al 01-05-2025 

280 MINISTERIO DE INCLUSION ECONOMICA Y SOCIAL Reporte rp CornprobanteGastos.rdlc 

9999 MINISTERIO DE INCLUSION ECONOMICA Y SOCIAL - PLANTA Fecha Elaboración No. CUR No. Original 
CENTRAL 

0000 015 05 2025 3628 3628 

Tipo Documento Respaldo Clase Documento No. 

COMPROBANTES ADMINISTRATIVOS DE GASTOS LIQUIDACION DE GASTOS CGAF-DA-2025-0041-M 

DATOS APROBACION 

ESTADO REGISTRADO: APROBADO: 

APROBADO 

FECHA: \ 1 1 
15/05/2025 _stjttca. iitiiLPT. 

Funci rio Responsable • actor Finan tero 



CARGO: 

NIVEL: 

SEGURIDAD No. CÉDULA: 1801974914 

SERVIDOR: JACOME VICTOR 

130,00 
0,00 

91,00 
39,00 

91,00 
39,00 

CLIP No. 

70% 

30% 

a) Total cálculo de viáticos 
Total de viáticos 
(-) Anticipo entregado: 
Valor a Justificar 
Valor sin Justificar 

130,00 Valor que justifica el funcionario 
Saldo a favor de MIES 

b) Total por reembolso de gastos 

c) Total por liquidador de compras 

ci) Total a favor del Funcionario 

0,00 

0,00 

0,00 

130,00 

REPÜDLICA 
DEL ECUADOR 

1. DATOS GENERALES 

DIRECCIÓN FINANCIERA 
LIQUIDACIÓN DE VIÁTICOS 

Ministerio de In;tusión 
Económica y Social 

3622 

CONCEPTO MONTO (USO) No. DÍAS TOTAL VIÁTICO 
Viático 130.00 1 / 13000 

TOTAL 130,00 

No. CONCEPTO ITEM PRESUPUESTARIO MONTO (USD) 
1 COMBUSTIBLE 535255 0,00 
2 PEAJES 570102 0,00 
3 MANTENIMIENTO VEHICULAR 530405 0,00 
4 REPUESTOS VACCESORIOS 530813 0.00 
5 PARQUEADERO 530502 0,00 
6 HOSPEDAJE VALIMENTACION 530303 0.00 

TOTAL REEMBOLSO 0,00 

No. CONCEPTO ITEM PRESUPUESTARIO MONTO (U) 
1 HOSPEDAJE 530303 .60,00 
2 ALIMENTACION 530303 . 33,00 
3 MOVILIZACION 530301 0,00 

TOTAL GASTOS DE HOSPEDAJE? ALIMENTACIÓN . 93,00 

1 

Carolina Guato 

Elaborado por: Compro etido por: 

It 
CONTROL PREVIO PRES tiESTO 

/ 
/ 

2. CÁLCULO DE VIATICOS 

3. DETALLE DE GASTOS PARA REEMBOLSO 

4. DETALLE DE GASTOS JUSTIFICADOS 

S. LIQUIDACION 

Analizada la documentación que sustenta la liquidación de la comisión de servicios ante referida, se determina que: En base a la 
solicitud de autorización de comisión de servicios e informe de cumplimiento de servicios institucionales, seda continuidad al 
debido proceso, conforme al respectivo control de cada unidad en aplicación a las Normas de Control Interno. 

Quito, 08 de mayo de 2025 

Contabih ado Por: 

AD 

6. OBSERVACIONES 

LUGAR COMISIÓN: PASTAZA-TUNGURAGUA - COTOPAXI 
FECHA DE SALIDA: 't9104/2025 HORA: 07H00 , C. PRESUPUESTARIA: 

FECHA DE RETORNO: ,61/05/2025 HORA: /171130 TIPO DE GASTO: CORRIENTE 

1 



u 
fi #IIEYO 

Ministerio de Inclusión 6¿h f9fl4
Económica y Social 

SOLICITUD DE AUTORIZACIÓN PARA CUMPLIMIENTO DE SERVICIOS INSTITUCIONALES 

SOLICITUD DE AUTORIZACIÓN PARA CUMPLIMIENTO FECHA DE SOLICITUD: 
DE SERVICIOS INSTITUCIONALfrS: 

MIES-MIES-2025-0541-0 7 -ABRIL-2025 

VIÁTICOS X MOVILIZACIONES SUBSISTENCIAS ALlMErSTACIÓN 

DATOS GENERALES 

APELLIDOS - NOMBRES DE LA O EL SERVIDOR , PUESTO QUE OCUPA / 
JACOME ROJANO VICTOR ANGEL / SEGURIDAD INMEDIATA DEL SR. MINISTRC DEL MIES 

CIUDAD - PROVINCIA DEL SERVlCIp INSTITUCIONAL NOMBRE DE LA UNIDAD A LA QUE PERTENECE LA O EL SERVIDOR 
PASTAZA- TUNGURAHUA - COTOPAXI DESPACHO MINISTERIAL 

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

30/04/2025 07:00 .-' 0,11&/2025 ," 

SERVIDORES QUE INTEGRAN LOS SERVICIOS INSTITUCIONALE,MGS. HAROLD ANDRÉS BURBANO VILLAREAL 
EQUIPO DE SEGURIDAD: SGOP. JACOME ROJANO VICTOR. 

DESCRIPCIÓN DE LAS ACTIVIDADES A EJECUTARSE: 
SEGURIDAD - AGENDA MINISTERIAL 

TRANSPORTE 

TIPO DE 
TRANSPORTE SALIDA LLEGADA 

(AÉREO, NOMBRE DE
RUTA TERRESTRE, TRANSPORTE FECHA

HORA ECHA HORA 
MARÍTIMO, DD-MMM- HH:MM DD-MMM- HH:MM 

OTROS) AAAA AAAA 

TERRESTRE INSTITUCIONAL QUITO- PUYO 3O-942o25,/Ó7MOJ' 30-04-2025 12:30 

TERRESTRE INSTITUCIONAL PUYO -AMBATO 30-04-2025 17:30 30-)4-2025 20:30 

TERRESTRE INSTITUCIONAL AMBATO-TIGUA 01-05-2025 08:00 01-)5-2025 10:15 

TERRESTRE INSTITUCIONAL TIGUA (COTOPAXI)- 2025 14:40 01-)5-2025 30/ QUITO 

AUTORIZACION: En caso de recibir valores por Concepto de anticipo de viáticos y subsis :encias, autorizo a la 
coordinación administrativa financiera del MIES, a través de la dirección/unidad financiera a descontar a favor 
M 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.DECUENTA/ 
BANCO DEL PICHINCHA Cuenta Ahorros 2204370299 / '4 

Ps 

(1 & 2  191 25 
 

ft2 
Jo 

EL#IIR'O  ffff 

ECLtiBOR  17 



EL IL/EMO 

gf '74/?L7j4'
Ministerio de Inclusión 
Económica y Social 

JACO Rol NOV ORANGEL 7 
SEGURIDAD INMEDIATA DEL SR. MINISTRO DEL 

MIES 

MGS. HAROLD ANDRES BURBANO VILÁRREAL 
MINISTRO DE INCLUSIÓN ECONÓMICA Y SOCIAL 

FIRMA DE LA AUTORIDAD NOMINADORA O SU 

DELEGADO 

'1 
MGS. HAROLD ANDRÉS-&JRBANO VILLARREAL 

MINISTRO DE INCLUSIÓN ECONÓMICA Y SOCIAL 

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 necesidaffi s institucionales la 
autoridad nominadora autorice. 

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

• El informe de servicios institucionales deberá presentarse dentro del 
término de 4 días de cumplido el servicio institucicnal 

Está prohibido conceder servicios institucionales durante los días de descanso 
obligatorio, con excepción de las máximas autoridades o de casas 
excepcionales debidamente justificados por la máxi na autoridad o su 
delegado. 

EL #UEYII 

EI~YÁBOR II 



HAROLE Mg»RSS 
BUP.BAZ10 VILLARREAL 

¶ r 

REPÚBLICA 
DEL ECUADOR 

/ 
Oficio Nro. MIES-MIES-2125-0541-0 

Quito, D.M., 29 de a, ril  de 2025/ 

Asunto: Delegación oficial Equipo de Seguridad a las provincias de Pastazaç Tungurahua Y Co paxi del 301e 
abril alO! de mayo de725 

Mayor de Policia 
Edison Alberto Pesantez Loyola 
Jefe de Seguridad 
MINISTERIO DE INCLUSIÓN ECONÓMICA Y SOCIAL 

Señor 
Victor Angel Jacame Rojano/ 
Equipo de Seguridad 
MINISTERIO DE INCLUSIÓN ECONÓMICA Y SOCIAL 

Sargento 
Mario Femando Yánez Pazmido 
Equipo de Seguridad 
MINISTERIO DE INCLUSIÓN ECONÓMICA Y SOCIAL 

Cabo Primero 
Diego Xavier Chico Guastay 
Equipo de Seguridad 
MINISTERIO DE INCLUSIÓN ECONÓMICA Y SOCIAL 
En su Despacho 

De mi consideración: 

confonnidad a la agenda. ministerial de ajo que se mantendrá en las provincias de Pastaz. Tungurahua y 
¡Cotopaxi del 30 dé abril 01 de ma o dispongo a ustedes, el traslado vía terrestr' y aéreo según 

/ corresponda, a m de brindar la seguridad a la Máxima Autoridad de esta Cartera de Estado. 

Para el cumplimiento de esta actividad oficial, se servirán coordinar las acciones logísticas res 

Particular que comunico para los fines consiguientes. 

Atentamente, 

. 

Documento firmado electrónicamente 

Mgs. Harold Andrés Burbano Villarre 
MINISTRO DE INCLUSIÓN ECONÓMICA Y SOCIAL, ENCARGADO 

Copia: 
Señora 
Maria Elena Rivera Proaflo 
Servidor Publico De Apoyo 3 

 

flinisteia da inclusión EconÑn4ca y Soria E 

EC11, 4L09, q Al 

 

Documento &muøa e(etfroruçamente Dar QWDUX 
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EL tVe/EH? 

ECl/IBilil Ministerio de Inclusión 
Económica y Social 

INFORME DE SERVICIOS INSTITUCIONALES 

Nro. SOLICITUD DE AUTORIZACIÓN PARA 
CUMPLIMIENTO DE SERVICIOS INSTITUCIONALES FECHA DE INFORME: 

MIES-MIES-2025-0541-0 / 05-ABRIL -2025 

APELLIDOS - NOMBRES DE LA O EL9ERVIDOR PUESTO QUE OCUPA: 

JACOME ROJANO VICTOR ANGEL ' SEGURIDAD INMEDIATA DEL SR. MINISTRO DEL MIES / 

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

PAST4ZÁ - TUNGURAHIJ'A - COTOPAXI DESPACHO MINISTERIAL 

SERVIDORES QUE INTEGRAN LOS SERVICIOS INSTITUCIONALES: MGS. HAROLD ANDRÉS BUaBANo VILLAREAL 

EQUIPO DE SEGURIDAD: SGOP. JACOME ROJANO VICTOR ANGEL, 

INFORME DE ACTIVIDADES Y PRODUCTOS ALCANZADOS 

OBJETIVOS: Brindar seguridad al señor ministro de Inclusión Económica y Social en las actividE des a desarrollar en 
las provincias de Pastaza - Tungurahua - Cotopaxi. 

MIERCOLES 30 E ABRIL DEL 2025 

07:0 12:30 Inicio de actividades en el traslado del señor Ministro Quito - Puyo, vía terrestre 

12:30-17:30 Actividades de seguridad rrotección en las diferentes actividades desarrolladas por el Sr. Ministro en 
el Puyo / 

17:30-20:30 Seguridad y protección al señor Ministro durante el traslado Puyo'- Ambatp; vía terrestre 
e, 

20:00 Fin de Actividades 

JUEVEZ 01 DE MAYO DEL 2025
/ 

08:00-10:15 Seguridad y protección al señor Ministro ¿ante el traslado Quito - Tigua (Cotopaxi) vía terrestre 

10:15-14:40 Actividades de seguridad y protección en las diferentes actividades desarrolladas por el Sr. ministro 
en Tigua (Cotopaxi) 

14:40- 17:30 Seguridad y protección al señor Ministro durante el traslado Tigua (Cotopaxi) - Quito vía terrestre (fin 
de actividades) 

Productos: 
Se brindó seguridad y protección al Sr. Mgs Harold Burbano ministr/b/de Inclusión Económica y Social en los lugares 
que cumplió con su agenda Ministerial. 

¿7 ,YUIVO 

ECL1ÁBYR IV 



Ministerio de Inclusión 
Económica y Social 

EL ,VL'EYO 

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

FECHA No. COMP.VENTA CONCEPTO $ MONTO (CON IVA) 
30-04-2025 002952 / ALIMENTACIÓN 15,00 

30-04-2025 0001917 / ALIMENTACIÓN 18,00 

01-05-2025 001-002-000005019 / HOSPEDAJE 60,00 

SUMAN: 93,00 

NOTA 
ITINERARIO SALIDA LLEGADA Estos datos se refieren al tiempo efectivamente utilizado en el 

çumpliiniento del servicio institucional, desde la salida del lugar de 

FECHA / /residencia o trabajo habituales o del cumplimiento del servicio 

dd-rnrnm-aaa 30-04-2025c( ,,.Á)105 025 / institucional según sea el caso, hasta su lleda de estos sitios. 

HORA 07:007 17:30 
hh:mm 

TRANSPORTE 

TIPO DE - SALIDA LLEGADA 

TRANSPORTE NOMBRE DE RUTA FECHA FECHA 
(Aéreo, terrestre, TRANSPORTE dd-mmm- HORA dd-mmm- HORA 
marítimo, otros) aaaa hh:mm aaaa hh:mm 

TERRESTRE INSTITUCIONAL QUITO- PUYO 30-04-2025 157:0/' 30-04-2025 12:30/' 

TERRESTRE INSTITUCIONAL PUYO - AMBATO 30-04-2025 17:30 / 30-04-2025 20:30 / 

TERRESTRE INSTITUCIONAL AMBATO-TIGUA 01-05-2025 08:0O/C1-05-2025 10:15 

TERRESTRE INSTITUCIONAL TIGUA (COTOPAXI)- %s-202s 14:40 /1-05-2025 z1Ç0 QUITO Y 

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

OBSERVACIONES: 

cz #u1w 
/27148081/ 



EL #UEk7/ 

ECl/4B1/R II Ministerio de Inclusión 
Económica y Social 

FIRMA DE LA O EL SERVIDOR COMISIONADO NOTA 
- El presente informe deberá presentan e dentro del término de 4 

Ç

días del cumplimiento de servicios institucionales, caso contrario 
i la liquidación se demorará e incluso de no presentarlo tendría que 

/ restituir los valores percibidos. Cuando el cumplimiento de 
7 servicios institucionales sea supenor al número de días 

/ autorizados se deberá adjuntar la aunrización por escrito de la 
/ 

JACOME ROJANO VICTOR ANGEL
Máxima Autoridad o su delegado 

/ 
SEGURIDAD INMEDIATA DEL SR. MINISTRO DEL 

MIES 
FIRMAS DE APROBACIÓN 

FIRMA DE LA O EL RESPONSABLE DE LA UNIDAD DEL FIRMA DE LA O EL JEFE INMEDIATO DE LA O EL RESPONSABLE 
SERVIDO OMISIONADO DE LA 1' 

MGS. HAROLD A DR$/BURBANO VILLARREAL MGS. HAROLD ANr REANO VILLARREAL 
MINISTRO DE INCtUgrÓ'Ñ ECONÓMICA Y SOCIAL MINISTRO DE INCLU 0 ECO NÓMICA Y SOCIAL 

EL ,EULW 

ECUÁBYS 1/ 
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R.U.C.: 1803524857001 

FACTURA 

No. 001-002-000005019 

NÚMERO DE AUTORIZACIÓN 

010520250118035248570012001002C000050190000007216 

PAUCAR MAYORGA MARIA ALEJANDRA 

FECHA Y HORA DE 2025-05-01T06:51:34-05:O0 
AUTORIZACIÓN 

AMBIENTE: PRODUCCION 

EMISIÓN: NORMAL 

1111 111111111 fi llUiifihliI III 

RUC/CI: 1801974914 

Razón Social: VICTOR ANGEL JACOME ROJANO 

FMa Emisión: 01/0512025 Fecha Vencimiento: 01/05/2025 

Cant Cod. 
Principal 

Precio 
Unitario 

Precio Total 

52,17 52,17 

Vendedor 
Creación 01/05/2025 8:51:16 

Dirección QUITO 

Email jacrcsano2000@hotmaiI.com  
Teléfono 0998274149 

Usuario MARIA ALE 

Observación 

0 0520250 80352485700 20010020000050 900000072 6 

ma4m9vmcfl2w78r1nD 

HInformación Adicional 

Descripción 

HOSPEDAJE 1 NOCHE CHECK IN 30/4/2025 CHECK OUT 1/5/2025 

PORTUGAL 
II 1 1 

Dlviii 010101W Uilllll IlU 

CLAVE DE ACCESO 

HOTEL PORTUGAL 

Dir Matriz: JUAN CAJAS 01-36 Y ABDON CALDERON 

Telf. 032822476 

OBLIGADO A LLEVAR CONTABILIDAD NO 



CERTIFICACION PRESUPUESTARIA 

Institución: 

Unid. Ejecutora; 

Unid. Dese: 

25 02 

FECHA DE ELABORACIÓN 

TIPO 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 

SP PV ACT ITEM USG FTE ORG N. Prest DESCRIPCION 

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

TOTAL PRESUPUESTARIO 

TOTAL 

SON: DOSCIENTOS CUATRO MIL QUINIENTOS QUINCE DOLARES CON 30/100 CENTAVOS 

DESCRIRCION: 
PARA; INC. KLEVER URIAS MORETA QUINTANA- DIRECTOR ADMINISTRATIVO. ACTUALIZACIÓN DE CERTIFICACIÓN PRESUPUESTARIA GASTO DE 
VIÁTICOS Y SUBSISTENCIAS PARA LAS AUTORIDADES, SERVIDORES Y TRABAJADORES DEL MIES PARA EL CUMPLIMIENTO DE COMISIONES DE 
SERVICIC EN TERRITORIO. PERIODO 2025. SEGÚN MEMORANDO No. MIES-CGAF-OA-2025-0041-M. CERTIFICACIÓN DE ACTIVIDAD PAPP No. MIES-CGAF-
DA-CA-2025-002. LA UTILIZACIÓN DE LOS RECURSOS ES DE ESTRICTA RESPONSABILIDAD DE LA UNIDAD REQUIRENTE.REF. CP.1-'104 

MINISTERIO DE INCLUSION ECONOMICA Y SOCIAL NO CERT1FICACION 

MINISTERIO DE INC WSION ECONOMICA Y SOCIAL - PLANTA CENTRAL 567 

. 
DATOS APROBACIÓN 

ESTADO REGISTRADO: APROBADO: 

APROBADO 
— .aimu. ImarczIa 

FECHA:  aO g 
02/0412025 ans v,xza.nj "! 

iii - penable Director Financiero 

MONTO 

$20451530 

$204,515.30 



Ministerio de Inclusión 
Económica y Social 

ORDEN DE MOVILIZACIÓN CON VIATICC. , 
SUBSISTENCIASJ FINES DE SEMANA r0 No, 20 51 

FERIADOS 

t. E4TlflC,AClQ& DE LA E34TTC1C 

1U8h1*JCÓn J3r. :NcjiCr" 

FLC 

2. DATOS DE EMISJCN CE La oc€r 

Cudad 

Fecpa de V:genc,a Des4..:S4-2 ¿ra O' CC '1asta JO2t5i54/Hrra 2J 

Mctrio JCORL,ZR AL SE?O M1NlrfPO J'EL MIES MOS ARctr-  LPBANr EtLir 

No. Cuapantes O 

ALJTORIZACICN 

20 25'04' 25 

Lugar Crgen  

Lugar Cesttno NIVEL NAOIJNAL 

¡ 
KiIcn,e!nie  Inicie 

No, Ccmunicacion •SME5-2;,5; - 

omMraie 

2. DATOS DEL CONDUCTOR JA 

.'Jonbres hA 7O70 ViLSON SEGUNDO 

de Cídula ¿ Pasaporte CU3rO7 

4, CARACTERISTICAS DEL VEHICULO 

Cargo COriCLCTOR 

Tipo de Licencia O 

/ 
Y 

Numero de Placa PEK/559 Marca/Modelo 2.MpcF:I FFEMIEF AS 25C 

Ccfcr Número Matricula 12234C5 

5, DATOS DEL SOLIC!TANTE 

Nombres Oca
EeCt Caroo 

peaüz3CC a0
oL,CAN "SSTLLC) 5L45010 VINIC-JO 

Fecia se Em50°
it, 

von/o 

39 


