
PAGINANo. 1  DE 

FECHA IMPRESION: 30/5/2025 

r Ministerio de Finan= 
del Ecuador 

¼ COMPROBANTE DE PAGO ) 

Ejercicio: 2025 Entidad: 280-9999-0000 MINISTERIO DE INCLUSION ECONOMICAY SOCIAL- 
No. CLJR: 3972 Tipo Registro: 0EV PLANTA CENTRAL 

Monto: 160,00 A11, 1 

IVA: 0,00 

Sub Total: 160,00
F1,c 

IRECCION FINAt,fCp 
TESORERÍA 

Retenciones IVA: 0,00 

Deducción Presupuestaria: 0,00 L LiCELAD 

Total Líquido Pagar: 160,00 -- 

PADILLA PADILLA LUIS ROLANDO POR COIMSIÓN A IBARRA. LIMPIEZA 
DE ESPACIOS VERDES Y ACERAS. DEL 10 AL 12-03-2025. CONTROL 

Estado: APROBADO Descripción: PREVIO LG-YP-PM-KL 

Cuenta Monetaria No.: 2205074229 

Solicitud de Pago Aprobado por Tesorería Entregado al BCE 

SI SI SI 
1 

Cta. Pagadora Fuente Descripción de la Fuente F. Confirmado Monto Confirmado Monto Rechazado 
1113006 1 RECURSOS FISCALES 29/05/2025 160.00 000 

Sub -Total 160,00 0,00 

Retenciones 
NO PRESENTA RETENCIONES , 0,00 

Total Deducciones: 0,00 

0,00 

Deducciones Sin Factura 
Código Nombre Monto 

Monto Liquido: 160,00 

101 

\;)%? 

\ra'1 ¿/ 



IOFPID 
OGA 

Clase de 
Registro: DEV 

Area De: GASTOS 

Beneficiario: 1002060828 

RPA STO 0EV 

EEC 
Clase de 
Gasto: 

PADILLA PADILLA LUIS ROLANDO 

COMPROBANTE (iNICO DE REGISTRO 

Institucion: 

Unid, Ejecutora: 

Unid. Desc: 

AFECTACION PRESUPUESTARIA 

PC Sp PV ACT ITEM UBG FTE ORG No.PREST DESCRIPCION DE CUENTAS MONTO 

01 OC 000 001 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: CINTO SESENTA DOLARES 

DESCRIPCION: PADILLA PAIJILLA LUIS ROLANDO.- POR COlMSIÓN A IBARRA. LIMPIEZA DE ESPACIOS VERDES Y ACERAS. DEL 
PREVIO LG-YP-PM-KL 

280 MINISTERIO DE INCLuSION ECONOMICA Y SOCIAL -PLANTA CENTRAL 

9999 MINISTERIO DE INCLUSION ECONOMICA Y SOCIAL - PLANTA CENTRAL 

0000 

Fecha Elaboración No. CUS No. Original 

26 05 2025 3972 3947 

Tipo Documento Respaldo Clase Documento No. No. Expediente 

COMPROBANTES ADMINISTRATIVOS DE GASTOS LIQUIDACION DE GASTOS CGAF-DA-2025- 1569 

AL 12-03-2025. CONTROL 

DATOS APROBACIÓN DATOS SOLICITUD PAGO 

FIRMA FIRMA 
APROBADO ELECTRONICA: .J70GAP86VJULLRS ELECTRONICA: ZNOWQF8TDKUCNDC 

USUARIO: BMACHAYM USUARIO: SBUSTILLOS 

FECHA: 26/05/2025 ,.t'cc;;;t' EcZ..\ FECHA: 26/0512025 



EIItMA 

DATOS APROBACIÓN DATOS SOLICITUD PAGO 

FIRMA FIRMA 
APROBADO ELECTRONICA: J70GAP86VJULLRS ELECTRONICA: ZNOWQFBTDKUCNDC 

USUARIO: BMACHAYM USUARIO: SBUSTILLOS 

FECHA: 26/05/2025 FECHA: 26/05/2025 

FIRMA 



COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO 

Institucion: 

U. Ejecutora: 

Unid. Dese: 

No. Expediente 

1569 

Clase de 
Registro: DEVENGADO 

Clase de 
Gaste: OTROS GASTOS 

RFA RTO DEy 

II 
Cuenta 

Banco: Monetaria: 

Comprobante GASTOS Numero Operación o 

Beneficiario: 1002060828 PADILLA PADILLA LUIS ROLANDO 

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 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: PADILLA PADILLA LUIS ROLANDO.- POR COIMSIÓN A IBARRA. LIMPIEZA DE ESPACIOS VERDES Y ACERAS. DEL id AL 12-03- 
2025. CONTROL PREVIO —G-YP-PM-KL 

Ministerio de inclusión Económica Y Social 
DIRECCIÓN !I!CIERA  

MIES 2? MAY 2025 HORA 

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

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

0000 026 05 2025 3972 3947 

Tipo Documento Respaldo Clase Documento No 

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

DATOS APROBACIÓN 

ESTADO REGISTRADO: APROBADO: 

APROBADO 1 / A 
.- 

FECHA: - A 
26/05/2025 . 

Funcionario Responsable Director inanciero 
SIN ANEXOS 



COMPROBANTE UNICO EE REGISTRO 

Institucion: 

U. Ejecutora: 

Unid. Desc: 

No. Expediente 

1569 

Clase de 
Registro: DEVENGADO 

Clase de 
Gasto: OTROS GASTOS 

RFA RTO 0EV 

III 
Cuenta 

Banco: Monetaria: 

Comprobante GASTOS Numero Operación 0 

Beneficiario: 1002060828 PADILLA PADILLA LUIS ROLANDO 

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 026 05 2025 3972 3947 

Tipo Documento Respaldo Clase Documento No 

COMPROBANTES ADMINISTRATIVOS DE GASTOS LIQUIDACION DE GASTOS CGAF-DA-2025-8041-M 

DEDUCCIONES 

DATOS APROBACION 

ESTADO REGISTRADO: APROBADO: 

APROBADO 

FECHA: 
26/05/2025 

Funciariax'a Responsable Diaector Financiero 



COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO 

Institucion: 

U. Ejecutora: 

Unid. Desc: 

No. Expediente 

1569 

Clase de 
Registro: COMPROMETIDO 

Clase de 
Gasto: OTROS GASTOS 

RPA RTO DEV 

Cuenta 
Banco: Monetaria: 

Comprobante GASTOS Numero Operación o 

Beneficiario: 1002060828 PADILLA PADILLA LUIS ROLANDO 

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

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

TOTAL PRESUPUESTARIO 160.00 

IVA 0.00 

SUB-TOTAL 160.00 

SON: CIENTO SESENTA DOLARES 

RETENCIONES IVA 0.00 

TOTAL DEDUCCIONES PRESUPUESTARIO 0.00 

TOTAL A PAGAR 160.00 

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 026 05 2025 3947 3947 

Tipo Documento Respaldo Clase Documento No. 

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

DESCRIPCION: PADILLA PADILLA LUIS ROLANDO, POR COIMSIÓN A IBARRA. LIMPIEZA DE ESPACIOS VERDES YA CERAS. DEL lO AL 12.03- 
2025. 

DATOS APROBACION 

ESTADO REGISTRADO: APROBADO: 

APROBADO 

26025 Ifs?)74TJiT 
Func:s,nuno Responsable Director Fi oiero 



Comprometido por: 

Presupuesto 

Lilian Gualoa 

Control previo 

Quito, 19/05/2025 

Elaborado por: Contabill, Pagado por. 

C 'ntabilldad 

Qtfr 
,tM te 

7— sI 

Concepto Monto (USD) / No. Días Total viático 
Viático 80.00 / 2 f 160.00 

No. Concepto ltem Presupuestario Monto USD) 
1 Combustible y lubricantes 530255 - 
2 Peajes 570102 
3 Mantenimiento Vehicular 530405 
4 Respuestas y accesorios 530813 
5 Parqueadero 530502 - 
6 Hospedaje 530303 - 
7 Alimentación 530303 - 

Total reembolso - 

No. Concepto Item Presupuestario Monto Uso) 
1 Hospedaje 530303 59.99 
2 Alimentación 530303 )2.00 
3 Movilización 530301  

Total hospedaje y alimentación 11.99 

No. Oljiervaciones 

1 No se reconoce la factura Nro. 001-003-2717 ya que es Régimen General y debe desglosar el I.V.A. 

ec,t.cS cc'#3 
nfo(/dOZS ai/3 15/ 

DIRECCIÓN FINANCIERA 

INFORME DE CONTROL PREVIO 

VIÁTICO 

1. Datos generales 

Cargo: 
AUXILIAR 

Nivel: Servidor. LUIS 'PADILLW 

Lugardecomisión: / IMBABURA 

Fecha de salida: f

,

/&o3/202s Hora: 

Fecha de retomo: 12/03/ 2025 Hora: 

2. Cálculo de viáticos 

3. Detalle de gastos para reembolso 

4. Detalle de gasto justificados 

S. Liquidación 

No. Cédula: 1002060828 

n7Hm J , C. Presupuestaria: 

Tipo de gasto: CORRIENTE 

567 

a)  Total cálculo de viáticos 

Total de viáticos 

(-) Anticipo entregado Cur no. 

Valor ajustificar 70% 

Valor sin justificar 30% 

Valor que justifica el funcionario 

Saldo a favor del MIES 

b) Total por reemboslo de gastos 

C) Total por liquidación de compras 

d) Total a favor del funcionario 

160.00 

/2.00 /112.00 

48.00 48.00 

160.00 

/ 
160.00 

/ 
6. Observaciones 

7. Recomendaciones 

Analizada la documentación que sustenta la liquidación de la comisión de servicios antes referida se termina 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 el respectivo control de cada unidad en aplicación a las Normas de Control Interno. 



Ministerio de Inclusión 
Económica y Social 

SOLICITUD DE AUTORIZACIÓN PARA CUMPLIMIENTO DE SERVICIOS INSTITUCIONALES 

Nro. SOLICITUD DE AUTORIZACIÓN PARA CUMPLÁIENTO DFSíICIOS INSTITUCIONALES FECHA DE SOLICITUD/ 
MEMORANDO MIES-CGAF-DA-2025-0885-M / 

VIÁTICOS X MOVILIZACIONES SUBSISTENCIAS AUMENTA :IÓN 

DATOS GENERALES 

APELLIDOS - NOMBRES DE LA O EL SERVIDOR
LA

,./"' PUESTO QUE OCUPA: APOYO 
PADILLA PADILLA LUIS RONDO 

CIUDAD - PROVINCIA DEL SERVICIO INSTITUCIONAL NOMBRE DE LA UNIDAD A LA CEE PERTENECE  

DIRECCION ADMIN STRATIV/ 
EL SERVIDOR IBARRA - IMBABURA  

FECHA SALIDA 

/0-03-2025

HORA SALIDA FECHA LLEGADA HORA LLEGADA 

,4Ç:00 403/2025 i4:oo 

SERVIDORES QUE INTEGRAN LOS SERVICIOS INSTITUCIONALES: REINER ELIZALDE, CAMILO RONDAL, WALTER HÓA, LJS PADILLA Y RAMIRO 
PULLAS (conductor) 

DESCRIPCIÓN DE LAS ACTIVIDADES A EJECUTARSE: LIMPIEZA DE ESPACIOS VERDES Y ACERAS, DEBIDA A SU ALTA VEGETACIÓN. 

TRANSPORTE 

TIPO DE TRANSPORTE SALIDA LLEGADA 
(Aéreo, terrestre, marítimo, NOMBRE DE RUTA 

otros) TRANSPORTE 
HORA FECHA HORA RA 

TERRESTRE / INSTITUCIONAL" QUITOIBARRA ¿03/202/ 7:0/10/W/2OS 11:00 / 

TERRESTRE INSTITUCIONAL IBARRA - QUITO /7 12/03/2025 - 09:30 - 12/03/2025 ¡ 14:00 

AUTORIZACIÓN: 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 Económin 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. DE CUENTA:
J BANCO DEL PICHINCHA AHORROS 22050 

FIRMA DE LA O EL SERVIDOR SOLICITANTE FIRMA DE LA O EL RESPO BLg DE LA UNIDAD ..OUCITANTE 

/01 
ffhA7 

LUIS ROLANDO PADILLA PADILLA " g. 1< -ver Moreta 
NOMBRE DE LAOEL SERVIDOR DIR OR ADMINISTRATIVO 

FIRMA DE LA AUTORIDAD NOMINADORA O SU D	 NOTA: Esta solicitud deberá ser presentada para su Au-.orización, con por lo 
menos 3 días de anticipación al cumplimiento de los servicios institucionales; 
salvo el caso e que por necesidades institucionales la Autoridad Nominadora 
autorice. 

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

EL  

• El informe de Servicios Institucionales deberá pnsentarse dentro del 
término de 4 días de cumplido el servicio institucional 

Lcdo. Daniel Alexander García Guevara Está prohibido conceder servicios institucionales durante los días de descanso 
COORDINADOR GENERAL ADMINISTRATIVO FINANCIERO obligatorio, con excepción de las Máximas Autoridades o de casos excepcionales 

debidamente justificados por la Máxima Autoridad o su Delegado. 

7 4k42925  

z	 1W 
flQ&o 



a MinisterIo de md 
Económica y Soc 

uslón 
[al 

INFORME DE SERVICIOS INSTITUCIONALES 

Nro. SOLICITUD DE AUTORIZACIÓN PARA CUMPLIMIENTO 

DE SERVICIOS INSTITUCIONALES 
MIES-CGAF-OA-2025-0885-1VI 

FECHA DE INFORME: 13-03-2025' 

APELLIDOS - NOMBRES DE LA O EL SERVIDOR 
PADILLA PADILLA LUIS ROLANDO 

CIUDAD - PROVINCIA DEL SERVICIO INST1TUCIO&AL 
IBARRA - IMBABURA / 

PULLAS (CONDUCTOR)  

DATOS GENERALES 

PUESTO QUE OCUPA: 
AUXILIAR DE SERVICIOS 

NOMBRE DE LA UNIDAD A LA QUE PERTENE 
DIRECCIp1'ADMINIsTRATIVA 

SERVIDORES QUE INTEGRAN EL SERVICIO INSTITUCIONAL: SRES. REINER ELIZALDE, CAMILO RONDAL, WAL' 

L92E SERVIDOR 

TER HERRERA, RAMIRO 

ACTIVIDADES EJECUTADAS: 

LUNES 10/03/2025 / 

INFORME DE ACTIVIDADES Y PRODUCTOS ALCANZADOS 

07H00 11H00: Traslado terrestre Quito - Ibarra (desayuno( / / 
11H00 - 18H00: Uegada a la Coordinación Zonal 1, realizando la poda del céspedfculminando  mis labore 

misma ciudad (almuerzo y merienda) 

MARTES 11/03/2025 

•1 
08H00 - 16H30:Llegada a la Coordinación Zonal 1, realizando la poda del céspp6, mantenimiento de 

desalojo de maleza, culminando mis labores y pernoctando en la misma ciudad (almuerzo y merienda) 

MIERCOLES 12/03/2025 

07H00 - 08H00: Desayuno 

08H00/99H30,k4gada a la Coordinación Zonal 1, limpieza de aceras 

09H30 114H00: 1'faslado Ibarra -Quito (Espacio Integral Familiar, La Ferroviaria), culminando la comisión s 

Productos Alcanzados: ZONAL 1 EN LA CIUDAD DE IBARRA, CUMPUENDO ACTIVIDADES DE UMPIEZA, MANTENIMIEN 
CÉSPED, RECOLECCIÓN Y OESAL07 DE MALEZA SIN NOVEDAD, AUTORIZADO POR EL SR COORDINADOR ADMINISTRATE 
CGA11-DA-2025-0885-M. 

07H00 - 08H00: Deys'uno 

y pernoctando en la 

aceras, recolección y 

n novedad 

ro DE ACERAS, PODA DE 
fO FINANCIERO ( MIES- 

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

ITINERARIO 

FECHA 
DD-MM-AA 

HORA  

SALIDA LLEGADA 

10-03-2025 / 12-03-202;."' 

07H00 7  

NOTA 

Estos datos se refieren al tiempo efecti 
¿ cumplimiento del servicio institucional, 

de residencia o trabajo habituales o del c 
institucional según sea el caso, hasta su Ili 14H00 - 

'amente utilizado en el 
esde la salida del lugar 
Implimiento del servicio 

gada de estos sitios. 

TRANSPORTE 

TIPO DE 1 NOMBRE DE SALIDA LLEGADA 

FECHA No. COMP.VENTA CONCEPTO MONTO (CON IVA) 
10/03/2025 001-002-000002984 ALIMENTACIÓN 12.00 
10/03/2025 001-001-000000298 ALIMENTACIÓN 10.00 
10/03/2025 001-001-000000307 ALIMENTACIÓN 10.00 
11/03/2025 001-001-001635 ALMIENTACIÓN 10.00 
11/03/2025 001-001-001634 ALIMENATCIÓN 10.00 
11/03/2025 001-003-0000027i7 ALMIENTACIÓN '0 10.00 
12/03/2025 001-100-000002257 HOSPEDAJE 69.99 

SUMAN: 131.99 

fi AWEW 

ECUÁBOR ¡Y 



TRANSPORTE TRANSPORTE RUTA FECHA HORA - FECHA HORA 

TERRESTRE PEP-1087 ' QUITO - IBARRA / 10/03/2025 " 07H00 / 10/03/2025 ' 11H00 
TERRESTRE PEP-1087 /' IBARRA / 11/03/2025 07H00 ..- 11/03/2025 16H30,,, 
TERRESTRE PEP-1087 IBARRA - QUITO / 12103/2025 09H30 ,/ 12/03/2025 14H00 

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

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 

SR. PADILLA PADILLA LUIS ROLANDO 
AUXILIAR DE SERVICIOS 

ARMAS DE APROBACIÓN 

FIRMA DE LA O EL RESPONSABLE DE LA UNIDAD DEL FIRMA DE LA O EL JEFE INMEDIATO DE LA O EL RESPONSABLE DE 
SERV #C» IONADO 'U •: 

Ir 

NOMB " KL.EVER urnAS MORETA QUINTANA NOMBR': 4 KLEVER URIAS MORETA QUINTANA 
CA' GO: 11RECrORADMINISTRATIVO CARGO: DIRECTOR ADMINISTRATIVO 

11MW 

ECl AB/lB/II 
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REPÚBLICA 
DEL ECUADOR 

Memorando Nro. MIES-CGAF-DA-20 5-0885-M 

Quito, D.M., 07 de ma o de 2025 

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

ASUNTO: Solicitud de autorización para delegación de comisión a Zonal 1 'ara 
mantenimiento de áreas verdes. / 

De mi consideración: 

Previo y cordial saludo, en atención al memorando Nro. MIES-CZ-1-2025-25 3-M, de 06 
de marzo de 2025, suscrito por el Mgs. Fabián Guillermo León Narváez, c oordinador 
Zonal 1, en el que solicitó: 

"(...) Me permito solicitar comedidamente su apoyo con el personal para la impieza de 
espacios verdes, aceras en las instalaciones de la Coordinación Zonal 1 MI 5, ubicada 
en el barrio Huertos Familiares, Av. Quito y 13 de Abril, diagonal a la Poli ía Judicial, 
en la ciudad de Ibarra, dicha actividad se la realizará el día sábado 08 6 marzo del 
presente año a partir de las 8h00. 
Es importante indicar que contamos con jardines, árboles y una gran e' ensión de 
terreno donde funciona el garaje institucional, el mismo que se encuen a con una 
vegetación alta. ( ... )" 

En este contexto, solicito su autorización para la delegación y sus respecti os viáticos, 
para el personal de parques y jardines de esta Dirección, quienes ejecutarán los trabajos 
rtantenimiento de áreas verdes en la Coordinación Zonal 1, a partir del O de marzo 
del 2025 al 12 de marz24UC25que detallo a continuación: 

• Camilo Enrique$bndal Mafia con Cl 1708241045 / 

• Walter FranciØ) Herrera Ccli  con CI 1103040067/ 
• Luis RolandjPadilla Padilla con CI 1002060828.1 
• Reiner Eraldo Flizalde Prado con Cl 0801937228 

Además, se solicita su autorización para el pago de viáticos para el cond ctor que se 
asigne para la movili7ación del referido personal y de la maquinaria hasta a ciudad de 
Ibarra (Coordinación Zonal 1), de acuerdo al siguiente detalle e itinerario: 

• Número de personas delegadas para la comisión de servidos: 4 tra 
área de parques y jardines. 

• Motivo de movilización: Mantenimiento de áreas verdes Zonal 1. 
• Ejecución del proceso: desde 10 de marzo a 12 de marzo 2025. 

rnnisso d. Incbmión Ecosola 
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REPÚBLICA 
DEL ECUADOR 

Memorando Nro. MJES-CGAF-DA-2025-0885-M 

Quito, D.M., 07 de mano de 2025 

Con sentimientos de, distinguida consideración. 

Atentamente, 

Documento firmado electrónicamente 

Jiig. Kiever Unas Moreta Quintana 
DIRECTOR ADMINISTRATIVO 

Copia: 
Sra. ¡ng. Geovanna Ximena Mosquen Coello 
Analista de Compras Públicas 3 

Srta. Lcda. Evelyn Misheli Espinan Armas 
Secretaria Ejecutiva 

Sr. Tigo. Pablo Andrés Marquez Chávez 
Servidor Público 5 

Sr. Camilo Enrique Rondal Maila 
Auxiliar de Servicio 

Sr. Luis Rolando Padilla Padilla 
Conserje 

Walter Francisco Herrera Celi 
Conserje Externo 

Sr. Reiner Eraldo Elizalde Prado 
Conserje 

rttoistmia da Incudn Ecwidmica y Social 

Documento firmado electp(cmpe Qor Quioux 

E WC 
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FACTURA 

No. 001-002-000002984 

NÚMERO DE AUTORIZACIÓN 

/ 
1003202501130745672100120010020000029 42889302316 

FECHA Y HORA DE AUTORIZACIÓN; 10103/ 425 10:52 AM 

AMBIENTE: PROD CCIÓN 

EMISIÓN: NORM 

CLAVE DE ACCESO 

II 1 u' II IH 1 II 1 II 1 

12.000000 Guatita con mariscos 

4, SUSTOTAL IVA 15% 

SUBTOTAL IVA 0% 

Ccd. 
Principal 

GUATITACONMA: 
RISCOSSJ72L 

Cod. 
Auxiliar 

GUATITACONMA 
RISCOSSJ721- 

Cantidad 

1.0/ 

D
,
perición Descuento 

0,00 7.00 

12.00 

Recio 
unitario 

Precio 
' 

0,00 

IRBPNR 0.00 

PROPINA / 0.00 
VAOR TOTAL 

Valor 

12,00 / 
100 

Forma de pago 

01 - Sin utilización del sistema financiero 

r 
RUC: 1307456721001 

ke ve 

Restaurante el Chonero 

Ninfa Francisca Suarez Pazmiño / 
Dirección matriz: IMBABURA / OTAVALO / JORDAN i AV LOS 
CORAZAS Y AV JUAN DE ALBARRACIN 

Teléfono: 0967124089 

OBLIGADO A LLEVAR CONTABILIDAD: NO 
CONTRIBUYENTE RÉGIMEN RIMPE 
CÓDIGO DE ARTESANO: 112688 

/ 
10032025011307456721001200100 3000029842869302316 

Razón social / Nombres y apellidos: Luis Padilla 

Identificación: 1002060828 / 
Fecha emisión; 1010312025 / 
Dirección: Quito 

Teléfono: 0987569981 

SUBTOTAL No objeto de 
imp Jesto 

SUBTOTAL Exento de 
IVA 

SUSTOTAL SIN 
IMFU ESTOS 

TOAL DE DESCUENTO 

VA 15% 

CE 

0,00 

0.00 

12,00 

0, 00 

0,00 

0,00 

Información adicional 

Correo de cliente: I.Padilla©hotma)itom 

Enviar los compr de ret9(ciones electrónicas al correo: jonhygogmail.com  obantes 

Código de Artesano: 112688 

Contribuyente Régimen RIMPE: 

tufacturerc-ec 
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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. y' 
OBLIGADO A LLEVAR CONTABILIDAD: NO Iv 

RUC: 1001970027001 

FACTURA 

001003 - 000002717 
NÚMERO DE AUTORIZACIÓN 

1103202501100 197002700 1200 10030000027171234567818 

AMBIENTE PRODUCCIÓN 

EMIS ÓN NORMAL 

0320250 00 97002700 200 00.3000002717 234567818 

11 

SS- 4 

RAZÓN SOCIAL! NOMBRES Y APELLIDOS LUIS PADILLA 

IDENTIFICACIÓN 1002060828 / FECHA DE 11 3-2025 
EMISIÓN 

DIRECCIÓN QUITO / 

TELÉFONO 098756 P981 

Cod 
Principal 

Cod 
Auxiliar 

Descripción 
Total sin 

Impuestos 

ALIMENTACION
J
/ 

SUBTOTAL 15% 

SUBTOTAL 0% 

SUBTOTAL NO OBJETO IVA 

SUBTOTAL EXENTO IVA 

SUBTOTAL SIN IMPUESTOS 

DESCUENTO 0% 

DESCUENTO 15% 

ICE 

IVA 

IRBPNR 

PROPINA 

VALOR TOTAL 

ema jI 1.padilla71@hotmail.com  

Facturador: MARCO 

Otros: 

 

0.00 

10.00 

0.00 

0.00 

10.00 

0.00 

0.00 

0.00 

0.00 

0.00 

0.00 

 

/ 10.00 

Forma de Pago Valor USD$ Tiempo Días 

EFECTIVO 10 0 

Página 1 



R.U.C.: 1002166906001 

FACTURA 

No. 001-100-000002257 

NÚMERO DE AUTORIZACIÓN 

120320250110021869060012001 10000000225  r3753524912 

FECHA  HORADE 
AUTORIZACIÓN: 

AMBIENTE: 

EMISIÓN: 

12/03/2025 08:46:Y 

PRODUCCIÓN 

NORMAL 

MONCAYO ESPINOZA PAOLA VERONICA 

HOSTAL MADRID 3 

Dirección Calle: OLMEDO Numero: 8-69 Interseccion: PEDRO 

Matriz: MONCAYO 

Dirección 
Sucursal: 

Calle: OLMEDO Numero: 8-69 Interseccion: PEDRO 
MONCAYO 

CLAVE DE ACCESO 

OBLIGADO A LLEVAR CONTABILIDAD NO luiIÍÍhiÍiÍiIiiIIÍIIiIIIIÍIÍÍ IiI  Illiiliiiií, iiii 
12032025011002166906001 000OC225 7 3753524912 

Razón Social / Nombres y Apellidos: PADILLÍPADILLA ¿3 ROLANDO / 
Identificación 1002060828 

Fecha 12/03/2025 Placa / Matricula: Guía 

Direccion: Quito 

Cod, 
Pdncipal  

Cod. 
Auxiliar ¡  

Cantidad  Descripción Detalle Adicional 
Precio Unitario  

Subsidio  
Precio tin 
Subsid o  

Descuento  
Precio Total 

0.00 
/

60.86 

Información Adicional 

0987569981 

I.padilla7l @hotmail.c  cm 

Hospedaje de los dia lo y 11'de marzo con salida 12 de marzo 2025 /  

SUETOTAL 15% 

SUBTOTAL 0% 

SUBTOTAL NO OBJETO DE IVA 

SUBTOTAL EXENTO DE VA 

SUBTOTAL SIN IMPUErOS 

Telefono: 

Ernail: 

Detalle: 

60.86 

0.00 

0.00 

0.00 

30,86 
Forma de pago Valor 

0.00 TOTAL DESCUENTO 
Dl - SIN IJTILIZACION DEL SISTEMA FINANCIERO 69.99 

0.00 ICE 

VA 15% 9.13 

0.00 TOTAL DEVOLUCION IVA 

IRBPNR 0.00 

PROPINA 0.00 

VALOR TOTAL 

VALOR TOTAL SIN SUBSIDIO tor.00 

AHORRO POR SUBSIDIO: 
(Incluye IVA cuando corresponda) 

0.00 

69.99 



    

ORDEN DE MOVILIZACIÓN CON VIÁTICOS Y/O No 19831 
( SUBSISTENCIAS; FINES DE SEMANA Y/O 

1-)

FERIADOS 

1. IDENTIFICACIÓN DE LA ENTIDAD 

Institución MINISTERIO DE INCLUSION ECONOMICA Y SOCIAL 

RUC 1780001200001 

2. DATOS DE EMISIÓN DE LA ORDEN 

Ciudad QUITO 

Fecha de Vigencia Desde 2025-03-10 Hora 05:00 Hasta 2025-03-12 Hora 23:55 

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

/ 

No. Ocupantes 5 

AUTORIZACIÓN 

Fecha 2025-03-07 No. Comunicación MIES-CGAF-DA-2025 '885-M 

Lugar Origen D.M.Q 

Lugar Destino ZONAL 1 

Kilometraje Inicio - / 3_ Kilometraje Fin  

3. DATOS DEL CONDUCTOR / A 

Nombres PULLAS CORDOVA WASHINGTON RAMIRO Cargo CONDUCTOR ADMINISTRATIVO 

Número de Cédula! Pasaporte 1711788321 Tipo de Licencia E 

4. CARACTERISTICAS DEL VEHíCqLO 

Número de Placa PEP1087 Marca/Modelo LUV DMAX 3.51- 

Color DORADO Número Matrícula A4665749 

S. DATOS DEL SOLICITANTE 

Nombres Ing. Klever Urjas Moreta Quintana / Cargo DIRECTOR ADMINIST5TIVQ 

s qt Realizado Por CHALACAN PASTILLO P DI'/ JStflfl O 

Fecha de Emisón 2025-03-07 16:50 
 

    

     

     

     

        



CERTIFICACION PRESUPUESTARIA 

Institucion: 

Unid. Ejecutora: 

Unid. Desc: 

FECHA DE ELABORACION 

15 01 25 

TIPO DE DOCUMENTO RESPALDO CLASE DE DOCUMENTO RESPALDO 

COMPROBANTES ADMINISTRATIVOS 
DE GASTOS 

COMPROMISO NORMAL OTROS GASTOS 

0CM CLASE DE REGISTRO CLASE DE GASTO OCA 

CERTIFICACION PRESUPUESTARIA 
PG SP PV ACT ÍTEM UBG FTE ORG N. Prest DESCRIPCION 

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

MONTO 

$24000000 

TOTAL PRESUPUESTARIO $240,000.00 

TOTAL 

SON: DOSCIENTOS CUARENTA MIL DOLARES 

MINISTERIO DE INCLUSION ECONOMICA Y SOCIAL NO. CERTIFICACION 

MINISTERIO DE INCLUSION ECONOMICA Y SOCIAL PLANTA CENTRAL 104 

DESCRIPCION: 

PARA: ING. 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 
SERVICIO EN TERRITORIO. PERIODO 2025, SEGÚN MEMORANDO No. MIES.CGAF.DA.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 

DATOS APROBACIÓN 

ESTADO REGISTRADO: APROBADO: 

APROBADO 

FECHA 4&! 
15/01/2025 

Fursc,onano Responsable Director Financiero 



CERTIFICACION PRESUPUESTARIA 

CLASE DE GASTO CLASE DE REGISTRO 

Institudon: 

Unid. Ejecutora: 

Unid. Desc: 

TIPO DE DOCUMENTO RESPALDO CLASE DE DOCUMENTO RESPALDO 

COMPROBANTES ADMINISTRATIVOS 
DE GASTOS 

COMPROMISO NORMAL OTROS GASTOS 

COM OGA 

CERTIFICACION PRESUPUESTARIA 

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

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

TOTAL PRESUPUESTARIO 

TOTAL 

$204,515.30 

$204,515.30 

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

MINISTERIO DE INCLUSION ECONOMICA Y SOCIAL N0 CER11FICACION 

MINISTERIO DE INCLUSION ECONOMICA Y SOCIAL - PLANTA CENTRAL fl 

FECHA DE ELABORACION 

02 04 25 

DESCRJPCION: 
PARA: ING. KLEVER URIAS MORETA QUINTANA -  DIRECTOR ADMINISTRATIVO. ACTUALIZACIÓN DE CERTIFICACIÓN PRESUPUE ARIA: GASTO DE 
VIÁTICOS Y SUBSISTENCIAS PARA LAS AUTORIDADES, SERVIDORES Y TRABAJADORES DEL MIES PARA EL CUMPLIMIENTO DE OMISIONES DE 
SERVICIO EN TERRITORIO. PERIODO 2025. SEGÚN MEMORANDO No. MIES-CGAF-DA-2025-0041-M. CERTIFICACIÓN DE ACTIVIDA' PAPP No. MIES-GOAF-
DA-CA-2025-002. LA UTILIZACIÓN DE LOS RECURSOS ES DE ESTRICTA RESPONSABILIDAD DE LA UNIDAD REQUIRENTE.REF. C 1-104 

DATOS APROBACIÓN 

ESTADO REGISTRADO: APROBADO: 

APROBADO 1 

FECHA: '/ERQr± $SIGONZMON W.LDONADO 
02/04/2025 á 4,M,'RODAS VAIIflR '2. 

It. ....c,csponrahle Director Financiero 


