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r Ministerio de Finanzas 
del Ecuador 

e e 
COMPROBANTE DE PAGO 

Ejercicio: 2025 Entidad: 280-9999-0000 MINISTERIO DE INCLUSION ECQNOMICAY SOCIAL 

No. CUR: 3657 Tipo Registro: DEV PLANTA CENTRAL 

Monto: 160,00 

IVA: 0,00 

Sub Total: 160,00 

Retenciones IVA: 0,00 ¡ 
,Deducción Presupuestaria: 0,00 

Total Líquido Pagar: 160,00 

PULLAS CORDOVA WASHINGTON RAMIRO POR COMISIÓN A IBARRA. 
MOVILIZACIÓN A FUNCIONARIOS DEL DESPACHO MINISTERIAL. DEL 01 

Estado: APROBADO Descripción: AL 03-04-2025. CONTROL PREVIO AN-YP-PM-KL 

Cuenta Monetaria No.: 3998916600 

e 
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 21105/2025 16000 000 

Sub -Total 160,00 0,00 

Retenciones 
NO PRESENTA RETENCIONES 000 

Total Deducciones: 0,00 

0,00 

Deducciones Sin Factura 
Código Nombre Monto 

Monto Liquido: 160,00 

14 



Clase de 
Registro: 0EV 

GASTOS Area De: 

1711788321 Beneficiario: 

IOFP/D 
OGA F-1 r7 

RFA RTO 0EV 

E 
Clase de 
Gasto: 

PULLAS cORDOVA WASHINGTON RAMIRO 

280 MINISTERIO DE INCLUSION ECONOMICA Y SOCIAL- PLANTA CENTRAL 

9999 MINISTERIO DE INCLUSION ECONOMICA Y SOCIAL - PLANTA CENTRAL 

0000 

Fecha Elaboración No. CUR No. Original 

16 05 2025 3657 3602 

Tipo Documento Respaldo Clase Documento No. No. Expediente 

COMPROBANTES ADMINISTRATIVOS DE GASTOS LIQUIDACION DE GASTOS CGAF-DA-2025- 1456 

DATOS APROBACIÓN DATOS SOLICITUD PAGO 

FIRMA FIRMA 
APROBADO ELECTRONICA: RBK4MO81`5Y1-V5Y2 ELECTRONICA: ZJK56W8IDJL9C9C 

USUARIO: BMACHAYM USUARIO: SBUSTILLOS 

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

FIRMA 

%TEUR 

COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO 

Institucion: 

Unid. Ejecutora: 

Unid. Desc: 

AFECTACION PRESUPUESTARIA 

PG SP PY ACT ITEM UBG FTE ORG NoPREST DEScRIPCION DE CUENTAS MONTO 

01 00 000 ooi 530303 1701 001 0000 0000 Viaticos y Subsistencias en el Interior 160.00 

TOTAL PRESUPUESTARIO 160.00 

MONTO IVA 0.00 

TOTAL 160.00 

TOTAL DEDUCCIONES 0.00 

LIQUIDO 160.00 

SON: CIENTO SESENTA DOLARES 

DESCRIPCION: PULLAS CORDOVA WASHINGTON RAMIRO.- POR COMISIÓN A IBARRA. MOVILIZACIÓN A FUNCIONARIOS DEL O 
03-04-2025. CONTROL PREVIO AN-YP-PM-KL 

AGIO MINISTERIAL. DEL 01 AL 



FIRMA 

DATOS APROBACIÓN DATOS SOLICITUD PAGO 

FIRMA FIRMA 
APROBADO ELECTRON CA: RBK4M08F5Y1-V5Y2 ELECTRONICA: ZJK56W8IDJL9C9C 

USUARIO: BMACHAYM USUARIO: SEUSTILLOS 

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

FIRMA 



1 

Institucion: 

U. Ejecutora: 

Unid. Dese: 

No. Expediente 

1456 

Clase de 
Registro: DEVENGADO 

Clase de 
Gaste: OTROS GASTOS 

RFA RTO 0EV 

1 1 
Cuenta 

Banco: Monetaria: 

Comprobante
GASTOS Numero Operación o 

Beneficiario: 1711788321 PULLAS CORDOVA WASHINGTON RAMIRO 

AFECTACION PRESUPUESTARIA 

PG Sp PY ACT ITEM UBG FTE ORO N. Prest DESCRIPCION MONTO 

01 00 000 001 530303 1701 001 0000 0000 Viaticos y Subsistencias en el Interior 160.00 

SON: CIENTO SESENTA DOLARES 

TOTAL PRESUPUESTARIO 160.00 

IVA 0.00 

SUB-TOTAL 160.00 

RETENCIONES IVA 0.00 

TOTAL DEDUCCIONES PRESUPUESTARIO 0.00 

TOTAL A PAGAR 160.00 

DESCRIPCION: PULLAS CORDOVA WASHINGTON RAMIRO/POR COMISIÓN A IBARÁ, MOVILIZACIÓN A FUNCIONARIOS DEL DESPACHO 
MINISTERIAL. DEL 01 AL 03-04-2025. CONTROL PREVIO AN-YP-PM-KL 

. 2v .  

cúa 3669 WA 

injsteljo de Inclusión Eooimicy Soçj 
DIRECCIÓN !NA 

M

NCI,, 

MES 19 
1AY 2C2 

IDO 

6I8RE1 

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 3657 3602 

Tipo Documento Respaldo Clase Documento No. 

COMPROBANTES ADMINISTRATIVOS DE GASTOS LIQUIDACION DE GASTOS CGAF-DA-20254)041-M 

DATOS APROBACION 

ESTADO REGISTRADO: APROBADO: 

APROBADO / 

44 .1 FECHA. ,r i' a-:' jT 
16/05/2025 - 4» ' 

cionaIo Responsable Dfrccto inciero 



COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO 

Institucion: 

U. Ejecutora: 

Unid. Desc: 

No, Expediente 

1456 

Clase de 
Registro: DEVENGADO 

Clase de 
Gasto: OTROS GASTOS 

RPA RTO DEV 

'Iii 
Cuenta 

Banco: Monetaria: 

Comprobante GASTOS Numero Operación o 

Beneficiario: 1711788321 PULLAS CORDOVA WASHINGTON RAMIRO 

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 3657 3602 

Tipo Documento Respaldo Clase Documento No. 

COMPROBANTES ADMINISTRATIVOS DE GASTOS LIQUIDAGION DE GASTOS CGAF43A-2025-0041-M 

DEDUCCIONES 

DATOS APROBACIÓN 

ESTADO REGISTRADO: APROBADO: 

APROBADO 

FECHA: 
16/05/2025 

Funcionario Responsable Direc u,r Financiero 



COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO 

Institucion: 

U. Ejecutora: 

Unid. Desc: 

No. Expediente 

1456 

Clase de 
Registro: COMPROMETIDO 

Clase de 
Gasto: OTROS GASTOS 

RPA RTp 0EV 

1! 
Cuenta 

Banco: Monetaria: 

Comprobante CASTOS Numero Operación o 

Beneficiario: 1711788321 PULLAS CORDOVA WASHINGTON RAMIRO 

AFECTACION PRESUPUESTARIA 
PC 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 160.00 

TOTAL PRESUPUESTARIO 160.00 

IVA 0.00 

SUB-TOTAL 160.00 

RETENCIONES IVA 0.00 

TOTAL DEDUCCIONES PRESUPUESTARIO 0.00 

TOTAL A PAGAR 160.00 

SON: CIENTO SESENTA DOLARES 

DESCRIPCION: PULLAS CORDCVA WASHINGTON RAMIRO.- POR COMISIÓN A IBARRA. MOVILIZACIÓN A FUNCIONAIOS DEL DESPACHO 
MINISTERIAL. DEL 01 AL 03-04-2025. 

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

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

0000 015 05 2025 3602 3602 

Tipo Documento Respaldo Clase Documento No. 

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

DATOS APROBACIÓN 

ESTADO REGISTRADO: APROBADO: 

APROBADO 

FECHA: 1%!? fi 
15/05/2025 ______ 

Funcioriujio Respon±.ahle Diiaior F aiilero 



. 

Pagado por: 

PRESUPUESTO - CONTABILIDAD TESOR 

12/5/2025 

R: 15-9,51 £:16,30 

Gaibor 

OLPREVIO  

Comprometido por: Contabilidado por: 

1.211 IC, 

DIRECCIÓN FINANCIERA 
'frREPUBLICA' INFORME DE CONTROL PREVIO 2025 Ft 

LIQLJIDACION DE VIATICO 

1. DATOS GENERALES 
No. Cédula: 1711788321 Cargo: CONDUCTOR 
Servidor: PULLAS RAMIRO 
Lugar de comisión: IMBABURA Nivel: - 
Fecha de salida: 1/4/2025 Hora: 05H30 C. Presupuestaria: 557/ 
Fecha de retomo: 2/4/2025 Hora: 181-130 Tipo de gasto: CORRIENTE 
2.CALCULO DE VIATICOS 

Concepto Monto (USD) No. Días Total viático 
Viático 80,00 2 150,00 

3. DETALLE DE GASTO PARA REEMBOLSO 
No. Concepto Item Presupuestario Monto (USD) 
1 Combustible y lubricantes 530255 
2 Peajes 570102 5,20 
3 Mantenimiento Vehicular 530405 
4 Respuestas y accesorios 530813 
5 Parqueadero 530502 
6 Hospedaje 530303 
7 Alimentación 530303 

Total reembolso 5.20 
4. DETALLE DE GASTO JUSTIFICADO 

No. Concepto Item Presupuestaria Vionto (USO) 
1 Hospedaje 530303 69,99 
2 Alimentación 530303 53,50 
3 Movilización 530301 

Total hospedaje y alimentación 128,49 
S. UQUIDACION 

a)  
Total de viáticos 160,00 
(.) Anticipo entregado Cur no. 
Valor a justificar 70% 112,00 112,00 
Valor sin justificar 30% 48,00 48,00 

Valor que justifica el funcionario 160,00 
Saldo a favor del MIES 

b) Total por reembolso de gastos - 

C) Total por liquidación de compras 5,20 

d) Total a favor del Funcionario 165,20 

6. Observaciones 
1 FACT N°3187-NO SE RECONOCE -REGIMEN GENERAL/SIN DESGLOSE DEL IVA 

2 

3 

4 
5 
6 
7 

7. Recomendaciones 

Analizada la documentación que sustenta la liquidación de la comisión de servicios antes referida se termina que E/ base a la 
solicitud de autorización de comisión de servicios e informe de cumplimiento de servicios institucionales, se da coiftinuidad al 
debido proceso, conforme el respectivo control de cada unidad en aplicación a la Norma de Control Interno 

çe, 
15 

gíQ 
120 

/1 



M NI ST E R O 
ECONOMIGA 

FECHA: 14 MR  

Tfli#4 
e' !C4 50 

No.Lralfll[e9 . 

ff,VUEW 

ECl/II/fiS Y 

EL IYL/EML7 

Ç/4 f7/7,4'
Ministerio de Inclusión 
Económica y Social 

SOLICITUD DE AUTORIZACIÓN PARA CUMPLIMIENTO DE SERVICIOS INSTITUCIONALES 
SOLICITUD DE AUTORIZACIÓN PARA CUMPLIM NTO 1 
DE SERVICIOS INSTITUCIONALES: ,/' EQI'A DE SOLICITUD: 

jpf'DE ABRIL DE 2025 MIES-MIES-2025-0296 -M 
MIES-CGAE-DA-2025-1188-M 7/ 

VIÁTICOS j X MOVILIZACIONES SUBSISTENCIAS ALIMENTACIÓN 

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

PULLAS RAMIRO ONDUOR ADMINISTRATIVO 

CIUDAD - PROVINCIA DEL SERVICIO INSTITUCIONAL 'IOMBRE DE LA UNIDAD A LA QUE PERTENECE LA O EL SERVIDOR 
IBARRA - IMBABURA DIRECCION ADMINISTRATIVA 

FECHA SALIDA (DO- HORA SALIDA
FECHA LLEGADA (DD-

HORA LLEGADA (HH:MM) 
MMM-AAAA) (HH:MM) MMM-AAAA) 

4)1-04-2025 /1 ,tH30 ] /ó3-04-2027" 

SERVIDORES QUE INTEGRAN LOS SERVICIOS INSTITUCIONALES: 
Abg. GABRIELA LARA 

DESCRIPCIÓN DE LAS ACTIVIDADES A EJECUTARSE: 
REALIZAR VARIAS GESTIONES PROGRAMADAS POR DISPOSICIÓN DEL SR. MINISTRO 

TRANSPORTE 

TIPO DE SALIDA LLEGADA 
TRANSPORTE 

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

DD-MMM- HH:MM 
OTROS)

/ 
TERRESTRE GSR - 5504 <OQUITO - IBARRA 01-04-2025 9S130 01-04-2025 10H00 

TERRESTRE GSR-5504 / MARRA-QUITO y3'-04-2025 13H30 ¿'04-2025 ../181-130 

AUTORIZACION: En caso de recibir valores por concepto de anticipo de viát cos 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 mensua, aquellos valores que no lueran justificados 
debidamente. 

DATOS PARA TRANSFERENCIA 

/yoy €t -C 
09:90 



NOMBRE DEL BANCO: PICHINCHA TIPO DE CUENTA: AHORROS NO. DE CUENTA:\ 3998916600 

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

fi 

SR. RAMIRO PULLAS / " INc.KLEVERMORETA 
CONDUCTOR ADMINISTRATIVO • IRE OR ADMINISTRATIVO 

FIRMA DE LA AUTORIDAD NOMINADORA O SU Nota: esta solicitud deberá ser presentada para su autorización, 
DELEGADO 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 

LCDO.DANIEL GARCIA 
COORDINADOR GENERAL ADMINISTRATIVO Está prohibido conceder servicios institucionales durante los días 

FINANCIERO te descanso obligatorio, con etcepclón de las máximas 
autoridades o de casos excepcionales debidamente justificados 
por la máxima autoridad o su delegado. 

EL ff8170 

EClI'1808 A' 



EL 4'UEYU 

EL 1/41708 II 
III 

VREPÚBLICA 
DEL ECUADOR 

Memorando Nro. MIES-MIES-20 5-0296-M 

Quito, D.M., 30 de ma o de 2025 

PARA: Sr. Lcdo. Daniel Alexander García Guevara 
Coordinador General Administrativo Financiero 

ASUNTO: Solicitud de movilización para Imbabura del 1 al 3 de abril de 205 

De mi consideración:
/ 

Con la finalidad de cumplir con actividades delegadas por la máxima autori. .., previstas 
del 01 al 03 de abril de 2025, solicito gentilmente se sirva disponer siguiente 
movilización: 

• Salida: 

Fecha: 01 de abril de 2025 
Hora: 06h00 
Ruta: Quito-Ibarra 

• Retomo 

Fecha: 03 de abril de 2025 
Hora: 23h00 
Ruta: Ibarra-Quito 

Con sentimientos de distinguida consideración. 

Atentamente, 

Documento firmado electrónicamente 

Abg. Gabriela Susana Lara Corrales / 
ASESOR 4 

Anexos: 
nñes-mies-2025-0012-cOl8 16O40017433891lO.pdf 

Copia: 
Sr. Ing. Kiever Urjas Moreta Quintana 
Director Administrativo 

Sr. Tigo. Erick Alexander Vaca Guerrero 
Auxiliar de Servicios 

i 

;GABRIEIA cusMa 
LAPA CQRRM2S 

MinisteÑ do Indusido Econemica y Social 

Documento o,neo eectrdnicamente ocr QLñoux 

. 

. 



Infamación del Documento 
Na MIES-MIES-2025-0296-M Referencia: Documento: 

De: Srta. Abg. Gabriela Susana Lara Corrales, Asesor 4 Sr. Lcdo. Daniel Alexander García Guevara, Coordinador General 
Para: Administrativo Financiero, Ministerio de mcl Isión Económica y Ministerio de Inclusión Económica y Social Socia) 

Asunto: Solicitud de movilización para Imbabura del 1 al 3 de Descripción 
abril de 2025 Anexos: 

Fecha 
Documento: 2025-03-30 (GMT-5) Fecha 2025-03-30 (GMT-S) Registro: 

Ruta del documento 
No. Área De Fecha/Hora Acción Para Comeitario Días 

V 2025-03-3! 19:50:53 M Estimado Erick, favor atender o solicitado contonee Klrver L'rias M. Alexander V. Dirección Administrativa Resaignar Esick Alex 1 sunilla del señor Coordinador obaenan4pd'narco eral Quintana (MIES) (GMT-5) Guerrero (MES) vigente -- 
Daniel Alexander - 

Ava Fin (G-5) (MES) sonnadva legalnteaci
OrPrnder co7' Coordinación General 2025-03-31 3:23:05 Klever Unas Muren Estimado Dircc r: Autorizadc García Guevara Reasignar 

(MES) 
Gabriela Susana Lara 2025-03-30 21:46:29 Envio Elecutnico o Despacho Min,stenal Corrales (MIES) COPAr-St del Docusneneo 
Gabriela Susana Lara 2025-03-30 21:46:29 Ptosis Digital de o Documento F,~. Elecónramenrc Despacho Msanzenal Corrales (MIES) (GMT-5) Documento 

Gabriela Susana Lara 2025-03-30 21:46:04 Daniel Alexander 
Despacho Ministerial Corrales (MIES) (GMT-5) i5w0 García Guevara O 

(MES) 

1/1 
Documento generado cør Qsti' 

REPÚBLICA 
DEL ECUADOR 

Hoja de Ruta 

Fecha y hora generación: 2025-04-01 09:17:06 (GMT-5) 

Generado por: Erick Alexander Vaca Guerrero 

. 

fliu,isterio da Inclusión Económica y Social E 

EChADOR II 



REPÚBLICA 
DEL ECUADOR 

Memorando Nro. MIES-CGAF-DA-20 5-1188-M 

Quito, D.M., 01 de ab '1 de 2025t' 

PARA: Srta. Abg. Gabriela Susana Lara Corrales 
Asesor 4 

ASUNTO: Delegación del,4ñor Washington Ramiro Puliatórdoya, a la Zonal 1, provinci. de Imbabura, 
desde el 01 cWabril de 2025 al 03 dé abril de 2025. / 

De mi consideración: 

Con un atento saludo, en referencia al artículo 2 del Reglamento Sustitutivo para el Control de lo Vehículos del 
Sector Público y de las entidades de derecho privado que disponen de recursos públicos, que ¡fiesta en lo 
pertinente: 

"( ... ) Asignación de los vehículos.-"...Los vehículos pertenecientes al sector público y a 1, entidades de 
derecho privado que administran recursos públicos, se destinarán al cumplimiento de labore' estrictamente 
oficiales y para la atención de emergencias nacionales o locales.- Las dos máximas autoridades ¡personales o 
corporativas de las instituciones referidas en el artículo 1 de este reglamento, pueden contar con n vehículo de 
asignación personal exclusiva, para fines institucionales.- La máxima autoridad puede asignar u vehículo para 
otras autoridades del nivel jerárquico superior de la entidad, aunque sin asignación exclusiva ni - rsonal y solo 
para uso en días y horas laborables ( ... ) 

Asimismo, el artículo 5 establece que: "( ... ) Movilización de los vehículos oficiales y excepcio - 5. -'. ..Ningún 
vehículo oficial podrá circular sin la respectiva orden de movilización y con justificación expresa de la 
necesidad institucional (.4"; y, el articulo 11 menciona que: "( ...) Distribución de los vehículos. 1 encargado o 
responsable de la unidad de transportes, debe asignar las unidades automotrices con cd rio técnico y 
atendiendo las necesidades institucionales ( ... )". 

Mediante Acuerdo Ministerial Nro. 030, de fecha 16 de junio de 2020, publicado en el Registro 1 ficial, Edición 
Especial, Nro. 1099, del 30 de septiembre de 2020, se expide la Reforma Integral al Estatu s Orgánico de 
Gestión Organizacional por Procesos del Ministerio de Inclusión Económica y Social, y coro • misión de la 
Dirección Administrativa: "Administrar eficaz y eficientemente los recursos materiales, logis ¡cos, bienes y 
servicios institucionales, mediante la aplicación de políticas y normativa vigente, con el propósito de apoyar a la 
operatividad de la gestión institucional". 

En respuesta al memorando Nro. MIES-MIES-2025-0296-M, de 30 de marzo de 2025, 5 scrito por su 
Autoridad, en el cual se solicite la movilización a la Zonal 1, provincia de Imbabura, desde el 01 de abril de 
2025 al 03 de abril de 2025. 

En este contexto, una vez que se cuenta con la autorización por parte del señor Coord ador General 
Administrativo Financiero, se comunica que se ha asignado para la citada movilización al co ductor que se 
detalla a continuación: 

Se dejiconstancia de la responsabilidad que asume respecto a la unidad de transporte asignada, - cordando que, 
la autorización permite el uso exclusivo de vehículos institucionales para fines institucionales y '-queridos en la 
comisión y que se restringe el uso por parte de terceros. 

Con sentimientos de distinguida consideración. 

Atentamente, 

 

t5Ssteño da finclusión £ern,oni4ca y Social E! Irilu,4  

ECUADOR II 

 

Documenro flrnaco eect-Onicwr,ente 001 Qwovx 
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. 

. 
Conductor agendado: Washington Ramiro Pullas Córdova 
Teléfono de contacto: 0981411061 < 

Vehículo agendado: 5SR-5504 
Tiempo: Del 01 al 03 de abril del 2025 



REPÚBLICA 
DEL ECUADOR 

Memorando Nro. MIES-CGAF-DA-2025-1188-M 

Quito, D.M., 01 de abril de 2025 

Documento firmado electrónicamente / 
Ing. Kiever Urjas Moreta Quintana 
DIRECTOR ADMINISTRATIVO 

Referencias: 
- MIES-MIES-2025-0296-M 

Copia: 
Sr. Tigo. Erick Alexander Vaca Guerrero 
Auxiliar de Servicios 

Srta. Mgs. Mariana Yamel Lara Santaniaria 
Directora de Administración de Talento humano 

Sr. Wáshington Ramiro Pullas Cordova 
Conductor 

ev 

 

Mlnisteiio de Indusión Económica y S=31 ¿Z#IIEYU 

ECL/iliON II 

 

Documento tm,edo e/ectrónicemente ocr Quinto 
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£ZAfEW 

E¿74fi?fl4' Ministerio de inclusión 
Económica y Social 

MINISTERIO DE INCLUSIÓN ECONOMICA Y SOCIAL 

ORDEN DE MOVILIZACIÓN (SALVOCONDUCTOS) 

MOVILIZACIÓN DE VEHÍCULOS OFICIALES DURANTE O FUERA DE LOS DÍAS Y HORAS LABORABLES 

No. 291 MIES-MIES-2025-0296-M 

EMISIÓN 

r'tUGAR 

hora 

LUGAR 

hora 

Duración Comisión  

MOTIVO DE LA MOVILIZACIÓN 

MOVILIZACIÓN DE FUNCIONARIOS Y MENAJE DEL 
MIES A LA ZONAL 1, PROVINCIA DE IMBABURA 

LUGAR DE ORIGEN Y DESTINO 

D.M.Q. 

ZONAL 1 

/ 

Fecha 01-abr.-d 

Fecha 3-abr.-25 

QUITO 

01H00 

CADUCIDAD 

QUITO 

23H59 

DATOS DEL FUNCIONARIO DATOS DEL VEHÍCULO 

NOMBRES 

APELLIDOS 

CARGO 

C.C. 

NOMBRES 

APELLIDOS 

'—'C.C.  

MARCA 

COLOR 

No. PLACA 

KM. SALIDA 

KM. RETORNO 

Ing. Kiever Unas 

Moreta Quintana 
DIRECTOR ADMINISTRATIVO 

DATOS DEL CONDUCTOR 

WASHINGTON RAMIRO 

PULLAS CORDOVA 

1711788321 

OBSERVACIONES: 
En razón de que el sistema de emisión de salvo conductos de la Contraloría General Del Estado a nivel nacional se encuentra en mantenimiento y actu 

se realizó la consulta vía telefónica al Ing. Rene Morejón al número 3987100, funcionario del departamento de sistemas de la Contraloda 

el mismo que sugirió que las órdenes de movilización (salvoconductos) sean emitidas manualmente, a partir de la presente 

fecha hasta que se normalice la emisión automatizada de la CGE. 

zación; 

FIR A 11 ORI ON 
Ing. le ei' Unas Quintana Moreta 

DIR CTOR ADMINISTRATIVO 



El NUEVO it 

ECl/AOil 
INFORME DE SERVICIOS INSTITUCIONALES 

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

MIES-MIES-2025-0296-M .04/04/2025 
MIES-CGAF-DA-2025-1188-1VI 

DATOS GENERALES 
APELLIDOS- NOMBRES/lE LA O EL SERVIDOR PUESTO QUE OCUPA: 
PULLAS RAMIRO / CONDUCTOR ADMINISTRATIVO 
CIUDAD - PROVINCIA DESERVICIO INSTITUCIONAL: NOMBRE DE LA UNIDAD A LA QUE PERTENECE LA O EL SERVÍ DOR: DIRECCIÓN 
IBARRA - IMBABURA ADMINISTRATIVA 
SERVIDORES QUE INTEGRAN EL SERVICIO INSTITUCIONAL: 
Abg. GABRIELA LARA -- 

INFORME Dl ACflvICaDl3 Y PRCOSJCTOS ALCM12AD 
ACTTVIDADES 1 / 
01/04/2025/ Inicie mis actividades a las 05H30'esde mi domicilio para luego trasladarme, a retirar a la 

compañera de su casa Por» Mitad del Mundo, para luego continuar el viaje llegancyla ciudad 
de Cotacachi a las 1OHOO(para continuar con,aeñda programada hasta las 12H40/jara luego / 
trasladarnos a Ibarra llegando a las 1314ft.4ara continuar con lo programado hasta las 18h00 J2' 
pernoctando en misma ciudad. / / 

02/04/2025 Inicie mis actividades a las 06H30,Øra continuar con lo programado hasta las 17HC0j'pernoctando 
en la misma ciudad. / 

03/04/2025 Inicie mis actividades a las 08H09( para continuy con lo programado hasta las 13H20,' 
posteriormente retornamos a Quito a las 13H20(dejando en su domicilio a la compañera, 
terminando mis labores a las 18H30./ 

- — -- 
 

PRODUCTOS. 
Conduciendo el vehículo de placas GSR,75504 aJíovincia Imbabura los día 0, 0-2 Y O3sn la Asesora del Sr. Ministro 

oBSERVACION: 
FECHA No. COMP. VENTA CONCEPTO *iomo (CON IVA) 

01104/202 1671 ALIMENTACION 10.00 
ç 

01/04/202 001003-000003187 - ALIMENTACION 10.00 

01/04/202 001-002-000003103 ALJMENTACION 13.00 

02/04/202 1677 ,/ ALIMENTACION 10.00 

02/04/202 001-002-000027093 ALIMENTACIÓN / 5,50 
5 

02/04/202 001-002-000027095 _.' - ALIMENTACIÓN 10.00. 
5 

03/04/202 1679 /" ALIMENTACION 7 10.001 
5 

03/04/202 001-100-000002343 / HOSPEDAJE 69.-' 
5 

01/04/202 010-040-006000706 / PEAJE 
5 7 

01/04/202 006-026-004724945 / PEAJE 1.00' 
5 - 

01/04/202 007-034-004576018 / PEAJE 1.00 
5 - 

03/04/202 007-032-009150935 / PEAJE 1.j 
5 / 

03/04/202 010-031-005995558 7' PEAJE 0.9' 
5 / 

03/04/202 006-024-004507037 / PEAJE 1.00/ 
5 / / 

TOTAL 143.69 

60ITINERARIO SALIDA LLEGADA NOTA 
Estos datos se refieren al tiempo efectivamente utilizado en el cumplimiento 

FECHA O1J04/202/ 03/04/2025/ del servicio institucional, desde la salida del lugar de residencia o trabajo 
/ habituales o del cumplimiento del servicio institucional según sea el caso, hasta 

HORA 05H30 / 13H30 J su llegada de estos sitios. 

TRANSPORTE 

TIPO DE SALIDA LLEGADA 

dr 



'9 

/ 

TRANSPORTE RUTA 
(Aéreo, NOMBRE DE FECHA HORA FECHA HORA terrestre, TRANSPORTE 

marítimo.) / 
TERRESTRE GSR-55Q0 QUITO-COTACACHI / 01/04/2025/ —05:30 / 01/04/2025 10:061 
TERRESTRE GSR - 5504 COTACACHI / 0110412051 1/04/2025 10:00_, 01/04/2025 12:40 
TERRESTRE GSR~ 5504 COTACACHI - IBARRA / 01/04/2025y 12:40 7" 02104/2025 la: 
TERRESTRE GSR- 5504 IBARRA / 01/04/2025 7 13:30,7 01)04/2025 18:00- 
TERRESTRE GSR- 5504 IBARRA / 02/04/2025/ 06:30 " 02/04/2025 17:00. 
TERRESTRE GSR— 5504 IBARRA / 03/04/2025' 08:00 7' 03/04/2025 13:20, 
TERRESTRE GSR - 5.504 ¡BARRA - QUITO / 03/04/2025 y 13:20 03/04/2025 18:30 

FIRMA DE LA 0 ' " - 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 
RAMIRO PULLAS Delegado. 

CONDUCTOR PROFESIONAL 

FIRMAS DE APRoBAaóN 
FIRMA DE LA O EL RESPONSABLE DE DAD DEL FIRMA DE LA O EL JEFE INMEDIATO DE LA O EL RESPONSABLE DE 

SERVIDOR wMis45._ 

vira 

- / ____________ Tnlgo. Pa 11. 7•JI 1 - 1 : KIe. rUrjas Moreta Quintana 
RESPONSABLE O • 1 - ECTOR ADMINISTRATIVO 

. 
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AMBIENTE PRODUCCIÓN 

EMISIÓN NORMAL 

1 IIflhIIIIIiIOIIIIIIIlI 

TAMAYO LARA MARCO DANIEL 

FRITADAS DOÑA ZITA 

DIRECCION MATRIZ: OLMEDO 5-41 Y GARCIA MORENO 

DIRECCION SUCURSAL: OLMEDO 5-41 Y GARCIA MORENO 

CONTRIBUYENTE ESPECIAL No. 

OBLIGADO A LLEVAR CONTABILIDAD: NO 

010420250 1100 197002700 12001 0030000031871 234567819 

1111111 
010420250110019700270012001003000003187123456 819 

/ 

II II 

Cont 
Cod 

Auxihar 

6 

Cod 
Principal 

Al ALIMENTAC ION 

Descripción 

7 

TELÉFONO 09814 1061 

Desc. 
Precio 

Unitario 
Total sin 

Impuestos 

10.00 0.00 1D.00 

RAZÓN SOCIAL / NOrRES! A7LLIDOS RAMIRO PULLAS 

IDENTIFICACIÓN ¡Vii ¡8832 i FECHA DE -04_20250/' 
EMISION 

DIRECCIÓN QUITO 

/ 

RUC: 1001970027001 

FACTURA 

001003< 000003187 / 

NÚMERO DE AUTORIZACIÓN 

email: tigñlloxp@hofmal.com  

Facturador: MARCO 

os: 

SUBTOTAL 15% 

SUBTOTAL 0% 

SUBTOTAL NO OBJETO IVA 

SUBTOTAL EXENTO IVA 

 

0.00 

10.00 

0.00 

0.00 

 

SUBTOTAL SIN IMPUESTO 

DESCUENTO 0% 

DESCUENTO 15% 

5 10.00 

0.00 

0.00 

ICE 

IVA 

IRBPNR 

PROPINA 

VALOR TOTAL 

 

0.00 

0.00 

0.00 

0.00 

10.00 

Cd 1 

 

Forma de Pago Valor USD$ Tiempo Dios 

EFECTIVO 10 0 



Placa / Matrícula: Guía 

Subsidio 
Precio si, 
Subsidio 

Descuento Descripción 
Precio Total Precio Unitario 

Detalle Adicional 

Quito 

Cod. 
Auxiliar 

Cantidad 

Razón Social / Nombre y Apellidos: 
/1/ 

Identificación 1711788321 

Fecha 01/04/2025 / 
Direccion: 

Cod. 
Principal 

Ramiro Pullas 

0.00 SUBTOTAL NO OBJETO C E IVA 

A 0.00 SUBTOTAL EXENTO DE 1V 

OS 13.00 SUBTOTAL SIN IMPUEST 

0.00 TOTAL DESCUENTO 

NO TIENE LOGO 
R.U.C.: 1307456721001 

FACTURA 
/ 

No. 001-002-000003103 

3 

NI3MERO DE AUTORIZACIÓN 

01042025011307456721 0012001002000003103 392217814 

CLAVE DE ACCESO 

Dirección 

Matriz: 

Dirección 
Sucursal:  

IMBABURA! OTAVALO / JORDAN ¡ AV LOS CORAZAS 
Y AV JUAN DE ALBARRACIN 

IMBABURA / OTAVALO! JORDAN / AV LOS CORAZAS 
Y AV JUAN DE ALBARRACIN 

01/04/2025 14:30:07 

PRODUCCIÓN 

NORMAL 

Ninfa Francisca Suarez Pazrniño 

Restaurante El Chonero 

FECHA Y HORA DE 
AUTORIZACIÓN: 

AMBIENTE: 

EMISIÓN: 

OBLIGADO A LLEVAR CONTABILIDAD NO IIIlIIIIIIIIIIlIIuIIIIIIIIIIIIII 
010420250113074567210012001002000003  

IIIIIIIIlIIlIIII 
10373922 17814 

CONTRIBUYENTE RÉGIMEN RIMPE 

1 

ALIMENTA 
C1ÓN13 

ALIMENTA 
CIÓNI3

1.00 alimentación 13  13,00 0.00 0.00 0.00 13.00 

( Información Adicional
SUBTOTAL 0' 13.00 

Correo de diente: Iigrtlloxp@hotmafl.com  

Enviar los comvobantes de jonhygo©gmailcom 

Código de Ntesano: 112688 

Contribuyente Régimen RIMPE: 

ICE 0.00 

Forma de pago Valor
IRBPNR 0.00 

01 . SIN UTILIZACION DEL SISTEMA FINANCIERO 1300 
PROPINA 0.00 

VALOR TOTAL 13.00 

VALOR TOTAL SIN SUBS DIO 0.00 

AHORRO POR SUBSIDIO
0.00 

(Incluye IVA Cuando corres onda) 
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RJJ.C.: 100249968700 

FACTURA 

' 7 /No: 001-002-00002 093 

NÚMERO DE AUTORIZAC 

020420250 1100249968700 12001 0020000270930000000117 

11 111111 111111111 111111 II 1 
02042025011002499687001200 00200002709300000001 17 

MEJIA PAREDES BE11Y SUSANA 
MEXICAN CHICKEN 

FECHA Y HORA DE AUTOR' CIÓN: 

2025-04-02 13:10:39 

AMBIENTE: PRODUCCIÓN 

EMISIÓN: NORMAL 

CLAVE DE ACCESO. 
DIRECCÓN: JOSE MEJIAIIQUERIGA lo-II YJUUO ZALDUMBIDE 
DIR. SUCURSAL: IBARRA CALIFCACION ARTESANAL 177336 / 
CONTRIBUYENTE ESPECIAL Nro.: NO - 

OBLIGADO A LLEVAR CONTABILIDAD: No 

111111111111111111111111111 

INFORMACIÓN ADICIONAL 

EMAIL tighIIoxphotmaiI.com  

RAZÓN 506174..: 1RiMIR)) PULLAS /
J RIJC/CI: 1711788S21 FECHA DEEMISIÓN: 02/0412025 

DIRECCIÓN: QUITO 

CÓDIGO CANT. DESCRIPCIÓN DETALLES PRECIO U. DESC. TOTAL - 

CAOOl 2.0 CONSUMO AUMENTOS 2.4 0.00 4.80 
CA004 2.0 VASO LIMONADA 0.3 0.00 0.61 

COD FORMA DE PAGO VALOR PLAZO 
01 SIN UTILIZACION DEL SISTEMA FINANCIERO 5.50 

SUBTOTAL IVA itt'. 0.61 
SUBTOTAL 0% 4,80 
SUBTOTAL SIN IMPUESTO 5.41 
DESCUENTO 0.00 
IVA 15% 0.09 
TOTAL 5.50 

Página 1 de 1 



MEJIA PAREDES BE1TY SUSANA 
MEXI CAN CI-1ICKEN 

DIRECCIÓN: JOSE MEMA LEQUERICA 10-11 Y jtiuo ZALDUMBIDE 
DIR. SUCURSAL: IBARRA CALIFCACION ARTESANAL 177336 
CONTRIBUYENTE ESPECIAL Nro.: NO - 
OBLIGADO A LLEVAR CONTABILIDAD: NO  

R.tJ.C.: 100249968700 ç 
FACTURA 

111,  
No: 001-002-00002 095 

NÚMERO DE AUTORIZACI.N: 

0204202501100249968700120@10020000270950000000118 

FECHA Y HORA DE AUTOR CIÓN: 

2025-04-02 13:11:29 

AMBIENTE: PRODUCCIÓN 

EMISIÓN: NORMAL 

CLAVE DE ACCESO: 

111 11111 1111 1 1 IllIIIIMt IHilfi IIIIIIHIffl II 
020420250 1002499687001200 0020000270950000000 18 

INFORMACIÓN ADICIONAL 

EMAIL tigriIIoxphotrnaiI.com  

RAZÓN SOC 
'RO 

PULLAS 
RUC ¡CI: 17178Z21/  FECHA DE EMISIÓN: 02/04I2025" 
DIRECCIÓN: QUITO 

CÓDIGO CANT. DESCRIPC9I DETALLES PRECIO U. DESC. TOTAL 

CAOOI LO CONSUMO ALIMENTOS 10.0 AOO lOMO 

COD FORMA DE PAGO VALOR PLAZO 
01 SIN UTILIZACION DEL SISTEMA FINANCIERO 10.00 

SUBTOTAL 0% 10.00 
SUBTOTAL SIN IMPUESTO 10.00 
DESCUENTO 0.00 
TOTAL 10.00 

Página 1 de 1 
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Precio Total Cori. 
Principal 

Cod. 
Auxihar 

Cantidad Detalle Adicional Subsidio Descripción Precio Unitario Precio Sir 
Subsidio Descuento 

HOSPEDAJE¡ 0.00 000 0.00 60.86 

Información Adicional 

Telefono: 0981411061 

Ernail: 1i9ri1!oxP@hotmail.com  
(J/

.  

Detalle: Hospedaje de los dias y 2 de abril con salida 3 de ab.il 2025 

SUBTOTAL 15/a 

SUBTOTAL NO OBJETO D IVA 0.00 

SUBTOTAL EXENTO DE 1 

SUBTOTAL SIN IMPUESTIS 

TOTAL DESCUENTO 0.00 
Forma de pago 

01 - SIN UTILIZ.4CION DEL SISTEMA FINANCIERO 

Valor 

69-9 
F 

IRBPNR 

PROPINA 0.00 

69.99 / VALOR TOTAL 

VALOR TOTAL SIN SUBSIC lO 0.00 

AHORRO POR SUBSIDIO: 
(Incluye IVA cuando corresp )nda) 

IVA 15% 

R.U.C.: 1002166906001 

FACTURA 

No. 001 -100-000002343 

NÚMERO DE AUTORIZACIÓN 

03042025011002166906001200110000000234 35616166119 

FECHA Y HORA DE 
AUTORIZACIÓN: 

AMBIENTE: 

EMISIÓN: 

03/04/2025 10:45:0 

PRODUCCIÓN 

NORMAL 

MONCAYO ESPINOZA PAOLA VERONICA 

HOSTAL MADRID 3 

Dirección Calle: OLMEDO Numero: 5-59 Interseccion: PEDRO 

Matriz: MONCAYO 

Dirección 
Sucursal: 

Calle: OLMEDO Numero: 8-69 1nte450c40n: PEDRO 
MONCAYO 

CLAVE DE ACCESO 

OBLIGADO A LLEVAR CONTABILIDAD NO Iiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiilililililil IIIuIIIiIIIIfl 
03042025011002166906001200110000000;  343561616611 

Razón Social / Nornbr y A ellidos: 

dentificación 1  11 8321P 

:echa 03/04/2025 

Direccion: QUITO 

PULLAS CORDDVA WASHINGTON RAMIRO 

Placa / Matrícula: Guía 



ézzz2!T. #9' t:ni::; kt'Vr 

HOJA DE RUJA COMISJON DE SERVICIOS 

NOMBRE DEI. CONDUCTOR: »'n. .re*'cs / PLACA-- 6 s2 5 .S O £j 
MEMORANDO SOUCTTUD: TIPO DE VEHÍCULO •D fl#?X 
FUNCIONARIOS COMISIONADOS: <lro (i4p, L0,. 

ORD FECHA - r HORA SAUDA KM. ACTIVIDADES HORA LLEGADAKM 

yb/a64L 2e35 s.30y&t902(, - Cc#acacn, io.00-E't 131 

2 Iioroo/ 2?4uW Cd oca Ji, ,'Z'qo'34 (W3 

3Q/O4l_Z-,,2 J2?qo/,%)4'mj 4,ltzicochu '. 7OaFO f!3o-Z1-q2Ig 

ZizS ¿3!3o/ réa,r •8tQ/»925S 

soQfoy.. 6.'3o/295'5 Xtrq 1W2049412iS 
6Qyet'2S 8:oo,299215 .j6ora - f3&-2?-qflZ 

/o3,wq-a~ /32v fl94333 C75a,rev 

9 

10 

u 

12 

13 

14 

15 

16 

17 

18 

19 

20 

21 

22 

23 

24 

25 

26 

27 

28 

25 

rs 

FI A . ¡Ji CONDOCTO 



CERTIFJCACJON PRESUPUESTARIA 

Institudon:
MINISTERIO DE INCLUSION ECONOMICA Y SOCIAL NO. TW1CAO0N PECHAD! aABORACÓH 

Unid. eo: MINISTERIO DE INCLUSION ECONOMICA Y SOCIAL - PA CENTRAL 567 / 02 04 25 
Unid. Desc: 

TIPO DE DOCUMENTO RESPALDO CLASE DE DOCUMENTO RESPALDO 

COMPROBANTES ADMINISTRATIVOS COMPROMISO NORMAL OTROS GASTOS 
DE GASTOS 

CLASE DE REGISTRO COM CLASE DE GASTO OGA 

CERTIFICACION PRESUPUESTARIA 

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

01 00 000 001 530303 1701 001 0000 0000 Viabcos y Subsistenas en el Interior / $20451530 

TOTAL PRESUPUESTARIO $204,515.30 

TOTAL 

SON: DOSCIENTOS CUATRO MIL QUINIENTOS QUINCE DOLARES CON 301100 CENTAVOS 

DESCRIPCION: 
PARA: ING. KLEVER URIAS MORETA QUINTANA.  DIRECTOR ADMINISTRATIVO. ACTUALIZACIÓN DE CERTIFICACIÓN PRESUPUESTA$I'GASTO DE 
VIÁTICOS Y SUBSISTENCIAS PARA LAS AUTORIDADES, SERVIDORES Y TRABAJADORES DEL MIES PARA EL CUMPLIMIENTO DE COMISIONES DE 
SERVICIO EN TERRITORIO. PERIODO 2025. SEGÚN MEMORANDO No. MIES-CGAF-DA-2025-0041-M. CERTIFICACIÓN DE ACTIViDAD P No. MIES-CGAF-
DA-CA-2025-002. LA UTILIZACIÓN DE LOS RECURSOS ES DE ESTRICTA RESPONSABILIDAD DE LA UNIDAD REQUIRENTE.REF. CP.1.1b4 

DATOS APROBACIÓN 

ESTADO REGISTRADO: APROBADO: 

APROBADO 

itst 
FEO HA GORZAION OflD© 

02/04/2025
VALtAr 

isn,. ...poaçabie Duwr Fi.rta 


