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ZUMBA CALZA NELSON RAUL 

Clase de 
Registro: DEV 

Area De: CASTOS 

Beneficiario: 0502348642 

RPA RTO DEV 
Clase de 
Gasto: 

COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO 

Institucion: 

Unid. Ejecutora: 

Unid. Desc: 

AFECTACION PRESUPUESTARIA 

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

Ci 00 000 001 530303 1701 001 0000 0000 Viaticas y Subsistencias en el Interior 650.00 

TOTAL PRESUPUESTARIO 650.00 

MONTO IVA 0.00 

TOTAL 650.00 

TOTAL DEDUCCIONES 0.00 

LIQUIDO 650.00 

SON: SEISCIENTOS CINCUENTA DOLARES 

DESCRIPCION: ZUMBA CAIZA NELSON PAUL.- POR COMISIÓN A MM4ABt, LOS RÍOS. GUAYAS Y SANTA ELENA. EQUIPO DE SEGURIDAD DE LA SEÑORA MINISTRA. 
DEL os AL I3.07-2024.MIES-MIES-2024-0959-O.ÍNFORME DE CONTROL PREVIO. SP-VP-VP-KL 

FIR.MA 

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

9999 MINISTERIO DE INCLUSION ECONOMICA Y SOCIAL - PLANTA CENTRAL 30 07 2024 4459 4449 

0000 

Tipo Documento Respaldo Clase Documento No. No. Expediente 

COMPROBANTES ADMINISTRATIVOS DE GASTOS LIQUIDACION DE GASTOS CGAF-DA-2024- 1890 

DATOS APROBACIÓN DATOS SOLICITUD PAGO 

FIRMA FIRMA 
APROBADO ELECTRONICA: BYPHQ2RMNLJ8JO3T ELECTRONICA: ZOP7GJRCD08IKFB 

USUARIO: VERONICAPEREZ USUARIO: SBUSTILLOS 

FECHA: 30/07/2024 FECHA: 30/07/2024 

FIRMA 



COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO 

Institucion: 

U. Ejecutora: 

Unid. Dese: 

No. Expediente 

1890 

Clase de 
Registro: DEVENGADO 

Clase de 
Gasto: OTROS GASTOS 

RPA PTO 0EV 

III 
Cuenta 

Banco: Monetaria: 

Comprobante GASTOS Numero Operación o 

Beneficiario: 0502348642 ZUMBA CAIZA NELSON RAUL 

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 650,00 

TOTAL PRESUPUESTARIO 650.00 

IVA 0.00 

SUB-TOTAL 650.00 

RETENCIONES IVA 0.00 

TOTAL DEDUCCIONES PRESUPUESTARIO 0.00 

TOTAL A PAGAR 650.00 1 
SON: SEISCIENTOS CINCUENTA DOLARES 

DESCRIPCION: ZUMBA CAIZA NELSON PAUL.- PO? COMISIÓN A MANABÍ, LOS RÍOS, GUAYAS Y SANTA ELENA. EQUIPO DE SEGURIDAD DE LA 
SEÑORA MINISTRA. DEL 08*L 137-2024.MIES-MIES-2024-0959.O.INFORME DE CONTROL PREVIO. SP-YP-VP-KL 

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

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

0000 030 07 2024 4459 4.449 

Tipo Documento Respaldo Clase Documento No 

COMPROBANTES ADMINISTRATIVOS DE GASTOS LIQUIDACION DE GASTOS CGAF-OA-2024-2024-M 

.3 

DATOS APROBACIÓN 

ESTADO REGISTRADO: APROBADO: 

APROBADO 

30/0712024 
Funcionario Responsable Director Financiero 



COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO 

Institucion: 

U. Ejecutora: 

Unid. Desc: 

No. Expediente 

1890 

Clase de 
Registro: COMPROMETIDO 

Clase de 
Gasto: OTROS GASTOS 

RFA RTO DEV 

1 1 1 

Cuenta 
Banco: Monetaria: 

Comprobante GASTOS Numero Operación o 

Beneficiario: 0502348642 ZUMBA CAIZA NELSON RAUL 

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 650.00 

TOTAL PRESUPUESTARIO 650.00 

IVA 0.00 

SUB - TOTAL 650.00 

RETENCIONES IVA 0.00 

TOTAL DEDUCCIONES PRESUPUESTARIO 0.00 

TOTAL A PAGAR 650.00 

SON: SEISCIENTOS CINCUENTA DOLARES 

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 029 07 2024 4.449 4449 

Tipo Documento Respaldo Clase Documento No. 

COMPROBANTES ADMINISTRATIVOS DE GASTOS LIQUIDACION DE GASTOS CGAF-DA-2024-2024-M 

DESCRIPCION: ZUMBA CAIZA NELSON RAUL.- POR COMISIÓN A MANABÍ LOS RiOS, GUAYAS Y SANTA ELENA. EQUIPO DE SEGURIDAD DE LA 
SEÑORA MINISTRA. DEL 08 Al 13-07-2024. 

DATOS APROBACIÓN 

ESTADO REGISTRADO: APROBADO: 

APROBADO 
e, 

FECHA:  
e 29/07/2024  

Funcionario Responsable Oürctor Financiero 



1 

REPÚBLICA 
DEL ECUADOR 

455.00 
195.00 

650.00 

455.00 / 
195.00 / 

/ 

Cur no. 
70% 
30% 

No. Observaciones 

1 

2 
3 

4 

7. Recomendaciones 

Analizada la documentación que sustenta la liquidación de la comisión de servicios antes referida se determina que: En base a la solicitud de 

autorización de comisión de servicios e informe de cumplimiento de servicios institucionales, se da continuidad al debido proceso, conforme 

el respectivo control de cada Unidad en aplicación a la Norma de Control Interno. 

Quito, 29 de julio de 024 

Elabora 

rol previo 

ralta 

Conipronietido por: 

Presupuesto 

Contabilizado por: 

Contabilidad 

Pagado por. 

Tesorería 

1. Datos generales 

No. Cédula: 
Servidor: 
Lugar de comisión: 
Fecha de salida: 
Fecha de retorno: 

DIRECCIÓN FINANCIERA 

INFORME DE CONTROL PREVIO 

VIÁTICOS 

6502348642 
ZUMBA CAIZA NELSON RAIJL 
MANTA-BABA$bYO-SALINAS-GUAYAQUIL  
08/07/2024// Hora: 10H00 

13/07/2024 ( Hora: 14H00 

Ministerio de Inclusion 
Económica y Social 

Cargo: EQUIPO DE SEGURIDAD 
Nivel: 

C. Presupuestaria: 572 
Tipo de gasto: CORRIENTE 

7- 

2. Cálculo de viáticos 

3. Detalle de gastos para reembolso 

4. Detalle de gasto lustificados 

S. Liquidación 

a) Total cálculo de viáticos 

Total de viáticos 
(-) Anticipo entregado 
Valor a justificar 
Valor sin justificar 

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 

6. Observaciones 

650.00 

Concepto Monto (USD) No. Días/ Total viático/ 
Viático 130.00 /' 5 / 650.00 J 

No. Concepto Item Presupuestario Monto (USD) 
1 Combustible y lubricantes 530255 
2 Peajes 570102 
3 Mantenimiento Vehicular 530405 
4 Respuestos y accesorios 530813 
5 Parqueadero 530502 
6 Hospedaje 530303 
7 Alimentación $30303 

Total reembolso 

No. - - Concepto Item Presupuestario Monto (USD) 
1 Hospedaje 530303 250.00 
2 Alimentación 530303 215.50 
3 Movilización 530301 

Total hospedaje y alimentación 465.50 



EL 4Z/E4'O 

Eh AlBOR 1/ Ministerio de Inclusión 
Económica y Social 

SOLICITUD DE AUTORIZACIÓN PARA CUMPLIMIENTO DE SERVICIOS INSTITUCIONALES 

SOLICITUD DE AUTORIZACIÓN PARA CUMPLIMIENTO FECHA DE SOLICITUD: 
DE SERVICIOS INSTITUCIONALES, 
MIES-MlES-2024-0931-0 8-julio-2024

/ 
VIÁTICOS X MOVILIZACIONES SUBSISTENCIAS ALIMENTACIÓN 

DATOS GENERALES 

APELLIDOS - NOMBRES DE LA O EL SERVIDOR PUESTO QUE OCUPA 
ZUMBA CAIZA NELSON RAUL SEGURIDAD DE LA SRA. MINISTRA DEL MIES 

CIUDAD - PROVINCIA DEL SERVICIO INSTITUCIONAL 
MANTA-MANABÍ PORTOVIEJO ¡BABAHOYO-LOS RÍOS / NOMBRE DE LA UNIDAD A LA QUE PERTENECE LA O EL SERVIDOR 
SALINAS-SANTA ELENA ¡ GUAYAQUIL-GUAYAS DESPACHO MINISTERIAL 

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

08-07-2024 10:00 12-07-2024
/

22h30 

SERVIDORES QUE INTEGRAN LOS SERVICIOS INSTITUCIONALES: MGS. ZAIDA ELIZABETH ROVIRA JURADO 

EQUIPO DE SEGURIDAD: SGOS. ZUMBA CAIZA NELSON RAUL 

DESCRIPCIÓN DE LAS ACTIVIDADES A EJECUTARSE: 
SEGURIDAD - AGENDA MINISTERIAL 

TRANSPORTE 

TIPO DE SALIDA LLEGADA 
TRANSPORTE 

(AÉREO, NOMBRE DE RUTA FECHA FECHA 
TERRESTRE, TRANSPORTE HORA HORA 

DD-MMM- HH:MM DO-MMM- HH:MM MARÍTIMO, AAAA AAAA 
OTROS) 

TERRESTRE INSTITUCIONAL QUITO - MANTA 08-07-2024 / 10:00/ 08-07-2(24 16í3O 

TERRESTRE INSTITUCIONA MANTA - PORTOVIEJO 09-07-2024 8:30 09-02024 445 

TERRESTRE INSTITUCIONA PORTOVIEJO- 10-07-2024 06t0 10-07-2024 10:60 BABAHOYO 
TERRESTRE INSTITUCIONA BABAHOYO- SALINAS 10-07-2024 1400 10-0/2024 17:60 ¡ 

TERRESTRE INSTITUCIONA SALINAS - GUAYAQUIL 12-07-2024 13:00 12-07-2024 415:00 

TERRESTRE INSTITUCIONA GUAYAQUIL- QUITO / 12-07-2024 15:30 12-4(7-2024 22:30 
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. 

EL #L/EW MINISTERIO DE INCLIjSlr»j t!°' 
ECO NO MI CA Y SOCIAL

¡'%7fi9,q Idi! 

¿9 J 21124 

- DIRtloN FINANCIERA 
Firma: No. ttami!e 



111111W SSS 
Ministerio de Inclusión 
Económica y Social 

DATOS PARA TRANSFERENCIA 

NOMBRE DEL BANCO: TIPO DE CUENTA: NO. DE CUENTA: 
Cooperativa de la Policía Nacional Cuenta Ahorros 414010001206 

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

nW  

SGOS. ZUMBA CAIZA NELSON RAUL M . ZAIDA ELIZABETH ROVIRA JURADO 
SEGURIDAD DE LA SRA. MINISTRA DEL MIES MINISTRA DE INCLUSIÓN ECONÓMICA Y SOCIAL 
FIRMA DE LA AUTORIDAD NOMINADORA O SU Nota: esta solicitud deberá ser presentada para su autorización, con por lo 

DELEGADO 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 

4óuÍ:tiii 1 Está prohibido conceder servicios institucionales durante los días de 
M (1 •A ELI. ETH ROVIRA JURADO descanso obligatorio, con excepción de las máximas autoridades o de casos 

MINISTRA DE INCLUSIÓN ECONÓMICAYSOCIAL excepcionales debidamente justificados por la máxima autoridad o su 
delegado. 

1ZAtflV 

ECtYJI/hh/Il 



EJ ,VL/EÁ47 

ECL Ministerio de Inclusión 
Económica y Social 

INFORME DE SERVICIOS INSTITUCIONALES 

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

MIES-MIES-2024-0931-0 16 DE JULIO2024 
MIES-MIES-2024-0959-0 - 

APELLIDOS - NOMBRES DE LA O EL SERVIDOR PUESTO QUE OCUPA: 

ZUMBA CAIZA NELSON RAUL SEGURIDAD DE LA SRA. MINISTRA DEL MIES 

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

MANTA-MANABÍ PORTOVIELO / BABAHOYO-LOS RÍOS / DESPACHO MI$ISTERIAL 
SALINAS-SANTA ELENA / GUAYAQUIL-GUAYAS // 

SERVIDORES QUE INTEGRAN LOS SERVICIOS INSTITUCIONALES: MSC. ZAIDA ELIZABETH ROVIRA JURADO, 

EQUIPO DE SEGURIDAD: SGOS. ZUMBA CAIZA NELSON RAUL 

INFORME DE ACTIVIDADES Y PRODUCTOS ALCANZADOS 

OBJETIVOS: Brindar seguridad a la señora Ministra de Inclusión Económica y Social en ¡as actividades a desarrollar 
en las provincias de Manabí, Los Ríos, Santa Elena, y Guayas 

,LUNES 08 DE JULIO DEL 2024 

10:00-16:30 Traslado vía terrestre de Quito - Manta. 

16:30- 21:30 Actividades de seguridad y protección realizadas a la llegada de la Sra. Ministra. 

22:00 Fin de Actividades pernocté en la ciudad de Manta. 

/ MARTES 09 DE JULIO DEL 2024 

07:40 Inicio de actividades 

08:30-09:45 Actividades de seguridad y protección en el traslado de la Sra. Ministra desde Manta hacia' 
Portoviejo. 

10:30 -13:30 Actividades de seguridad y protección durante el cumplimiento de agenda ministerial en 
la realización del Gabinete social la misma que contó con la presencia del señor Presidente de la República 

13:30-20:30 Actividades de seguridad y protección en las diferentes actividades desarrolladas por la 
Sra. Ministra. 

20:30 Fin de Actividades pernocte en la ciudad de Portoviejo. 

LI #UE&'O 

ECL//IDOS 



V fiS 

ECIYÁBIIR  11 Ministerio de Inclusión 
Económica y Social 

MIÉRCOLES 10 DE JULIO DEL 2024 

06:00 Inicio de actividades 

06:00-10:00 Seguridad y protección durante el traslado de la Sra. Ministra desde Portoviejo a Babahoy 
vía terrestre. 

10:00-14:00 Actividades de seguridad y protección en las diferentes actividades desarrolladas por la Sra. 
Ministra. 

14:00-17:00 Seguridad y protección durante el traslado vía terrestre desde Babahoyo hacia Salinas 4as 
diferentes actividades de agenda desarrolladas por la Sra. Ministra. 

20:30 Fin de Actividades pernocte en el cantón Salinas 

JUEVES 11 DE JULIO DEL 2024 

07:50 Inicio de actividades 

/68:00-19:00 Actividades de seguridad y protección en las diferentes actividades desarrolladas por la 
( Sra. Ministra. 

19:30 Fin de Actividades pernocte en el cantón Salinas. 

VIERNES 12 DE JULIO DEL 2024 

07:40 Inicio de actividades 

08:00-13:00 Actividades de seguridad y protección en las diferentes actividades desarrolladas por la 
Sra. Ministra. 

13:00-15:00 Seguridad y protección durante el traslado vía terrestre desde Salinas $acia la ciudad de 
Guayaquil a las diferentes actividades de agenda desarrolladas por la Sra. Ministra / 

19:30 Fin de Actividades pernocte en la ciudad de Guayaquil. 

SÁBADO 13 DE JULIO DEL 2024 

06:00 Inicio de actividades traslado vía terrestre a la ciudad de Quito 

14:00 Fin de actividades llegada a la ciudad de Quito. 

/ 

Productos: 

Se brindó seguridad y protección a la Sra. Msc. Zaida Rovira, Ministra de Inclusión Económica y Social en los lugares 
que cumplió con su agenda Ministerial. 

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

FECyA No. COMP.VENTA CONCEPTO $ MONTO (CONWA) 
8-07-2024 0008733 ALIMENTACION 20,00 
8-07-2024 0008443 ALIMENTACION 22,00 
9-07-2024 000002932 HOSPEDAJE 50,00 
9-07-2024 0008448 ALIMENTACION 22,00 
9-07-2024 001-010-000006378 ALIMENTACION 20,00 
10-07-2024 002-100-000000669 HOSPEDAJE 50,00 
10-07-2024 002-002-000058215 ALIMENTACION 22,00 
10-07-2024 000031478 ALIMENTACION 21,00 Y 
11-07-2024 000039481 ALIMENTACION 21,001 
11-07-2024 000000177 ALIMENTACION 23,50 
12-07-2024 / 002-003-000000657 ALIMENTACION 22,00 

a wéw 

ECLIJIBOB Y 



a flznv 

EIIMBOR Ministerio de Inclusión 
Económica y Social 

12-07-2024 001-002-000014758 ALIMENTACION 22,00 / 

12-07-2024 001-003-000000037 HOSPEDAJE 100,00 j 
13-07-2024 001-002-000001717 HOSPEDAJE so,00J - 

SUMAN: $04655( 

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

FECHA 08-07-2024 13-07-2024 cumplimiento del servicio institucional, desde la salida del lugar de 
dd-mmm-aaa residencia o trabajo habituales o del cumplimiento del servicio 

HORA 10:00 14:00 institucional según sea el caso, hasta su llegada de estos sitios. 
hh:mm 

TRANSPORTE 

TIPO DE
SALIDA LLEGADA 

TRANSPORTE NOMBRE DE RUTA FECHA HOR FECHA 
(Aéreo, terrestre, TRANSPORTE dd-mmm- A dd-mmm- HORA 

hh:m hh:mm marítimo, OtTOS) aaaa aaaa 

TERRESTRE INSTITUCIONAL QUITO- MANTA 08-07-2024 10:00 08-07-2024 / 16:30 / 
TERRESTRE INSTITUCIONAL MANTA- PORTO VIEJO 09-07-2024 08:30 0-07-2024 09:45 / 

TERRESTRE INSTITUCIONAL 10-07-2024 06:00 10-07-2024 10:00 BABAHOYO 
TERRESTRE INSTITUCIONAL BABAHOYO- SALINAS 10-07-2024 14:00 10-07-2024 17:00 _- 
TERRESTRE INSTITUCIONAL SALINAS - GUAYAQUIL 12-07-2024 13:00 12-07-2024 15:00 2 
TERRESTRE INSTITUCIONAL GUAYAQUIL- QUITO 13-07-2024/ 06:00 13-07-2024 /14:00 / 

NOTA: En caso de haber utilizado transporte público, se deberá adjuntar ob1ig3toiamente los pases a bordo o boletos. 

OBSERVACIONES: 

Mediante Oficio MIES-MIES-2024-0931-0 se delega cumplir con la comisión de servicios a las provincias de Manabí, Los 
Ríos y Guayas a partir del 08 al 12 de julio de 2024; Y como alcance se realiza el oficio Nro. MlES-MIES-2024-0959-0 en el 
cual se extiende la comisión hasta el 13 de julio de 2024. 

Ez ranv 

ECUADOR Y 



HAWLWr  S 
51iBilil . 14 Ministerio de Inclusión 

Económica y Social 

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 

ZUMBA CAIZA NELSON RAUL Máxima Autoridad o su delegado 
SEGURIDAD DE LA SRA. MINISTRA DEL MIES 

FIRMAS DE APROBACIÓN
MEDIATO E LA O EL RESPONSABLE 

5.VlpoRCO MS. ! LA 
FIRMA DE LA O EL • SPONSA LE DE LA UNIDAD DEL FIRMA DE LA O7ELpt

UNID D 

df 

MSC. ETH ROVIRA JURADO, MSC. ZAIDA ELI ETH ROVIRA JURADO, 
MINISTRA DE INCLUSIÓN ECONÓMICA Y SOCIAL MINISTRA DE INCLUSIÓN ECONÓMICA Y SOCIAL 

EL #UEPV 

ECl/14OOR 



REPUBLICA 
DEL ECUADOR 

Oficio Nro. MIES-MIES-2024-0931-O 

Quito, D.M., 08 de julio de 2024 

Asunto: Delegación Oficial Equipo Se Seguridad a las provincias de Manabí, Los Ríos, 
Guayas y Santa Elena del 8 al 12,4íjulio 2024 

Señor 
Nelson Rau! Zumba Caiza 
Equipo de Seguridad

- 

MINISTERIO DE INCLUSION ECONÓMICA. Y SOCIAL 
En su Despacho 

De mi consideración: 

De conformidad a la agenda ministerial de trabajo que se mantendrá en las provincias de 
Manabí, Los Ríos, Guayas y Santa Elena del 08,112 de julio de 2024/ dispongo a usted, 
el traslado vía terrestre y aéreo según corresponda, a fin de brindír la seguridad a la 
Máxima Autoridad de esta Cartera de Estado. 

Para el cumplimiento de esta actividad oficial, se servirá coordinar las acciones logísticas 
respectivas. 

Particular que comunico para los fines consiguientes. 

Atentamente, 

Documento firmado electrónicamente 

Mgs. Zaida Elizabeth Rovira Jurado 
MINISTRA DE INCLUSIÓN ECONÓMICA Y SOCIAL 

Copia: 
Señora 
María Elena Rivera Proaño 
Servidor Público De Apoyo 3 

mr 

ZAIDA ZLI~TE 
ROVIRA JURADO 

 

Nioiotrio da Inclusán Ecununica y tecaI :7 4'ÍW 

12711188811 

 

Documento ffimado eiacuon'camenta ocr Quiowç 
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;ZAIDA ELIZABETH 
ROVIRA JURADO 

REPÚBLICA 
DEL ECUADOR 

Oficio Nro. MIES-MIES-2024-0959-0 

Quito, D.M., 12 de julio de 2024 

/ 

Asunto: Alcance al Oficio Nro. MIES-MIES-2024-093 1-O-Delegación Oficial Equipo de 
Seguridad 

Señor 
Nelson Rau! Zumba Caiza 
Equipo de Seguridad 
MINISTERIO DE INCLUSION ECONÓMICA Y SOCIAL 
En su Despacho 

De mi consideración: 

En alcance al Oficio Nro. MIES-MIES-2024-093 1-0de 08 de julio de 2024, mediante el 
cual se le delega a cumplir la Comisión de Servicios en las provincias de Manabí, Los 
Ríos, Santa Elena y Guayas del 08 al 12 de julio de 2024 y  de acuerdo al cambio de 
fechas de la Agenda Ministerial Territorial de trabajo que se,mantendrá en la provincia 
del Guayas, la comisión se extenderá hasta el 13 de Julio de,aÓ24;  para lo cual, autorizo el 

b traslado vía aérea yio terrestre, a fin de 
 

brindar ¡a seguridad a la Máxima Autoridad de 
esta Cartera de Estado. 

Para el cumplimiento de esta actividad oficial, se servirá coordinar las acciones logísticas 
respectivas 

Particular que comunico para los fines consiguientes. 

Atentamente, 

Documento firmado electrónicamente / 
Mgs. Zaida Elizabeth Rovira Jurado / 
MINISTRA DE INCLUSIÓN ECOÑÓMICA Y SOCIAL 

Copia: 
Señora 
María Elena Rivera Proafio 
Servidor Público De Apoyo 3 

mr 

flMist.do de Inctusión Económica y Sacia E VUFYU 

ECL/4808/! 
Oocjmento 5siia90 e?ecfrrncamente Qor Qwoux 
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FECI-IAY HORA DE 
AUTORIZACION 

AMBIENTE: / 
EMISION: 

2024-07-09T20:51:1 8-05:00 

PRODUCCION 

NORMAL 
CLAVE ACCESO 

R.Social: ZUMBA CAIZA NELSON RAUL 

Direccion: PORTOVIEJOS/N 

Emision: 09/0712024 TRANS #: 20137 

Ruc: 0502348642 

Cant. Total Codigo Producto PVP DESC 
100 20.000 20.000 0.00 CONSUMO DE ALIMENTOS 

VELEZ ARAY JAVIER RUPERTO 
Dir. Matriz: AV. REALES TAMARINDOS Y 1 DE MAYO 

Telefonos.: 0980107210 - 
Email.: 

OBLIGADO A LLEVAR CONTABILIDAD.: NO 
Contribuyente Regimen RIMPE 

R.U.C.: 1308090958001 

FACTURA 
No. 001-010-000006378 
NUMERO AUTORIZACION: 

090720240113080909580012001010000006378 1234567814 

-u 
09072024011308090958001200101000000&3781234567814 

bUbi U iAl. U7o 

SUBTOTAI. 0% 

SUBTOTAI. No Sujeto ¡va 
SUBTOTAL SIN IMPUESTO 

DESCUENTO 

Informaclon Adicional 

Email: neorzumba@gmail.com  

Vence: 0910712024 Plazo: O EFECTIVO 

Forma de Pago 

20.00 

20.00 TOTAL 

ICE 

IVA 

PROPINA 

TOTAL 

Vende: GENERAL 

Ciudad: 

Guia R.: 

Telf: 

Cliente: 

20.00 

0.00 

20.00 

0.00 

0.00 

0.00 

0.00 

20.00 



Direccion: QUITO 

Información Adicional 

032253475 

necrzumba@gmail.com  

SUBTOTAL 15/o 

SUBTOTAL 0% 

SUBTOTAL NO OBJETO DE IVA 

SUBTOTAL EXENTO DE IVA 

43.48 

0.00 

0.00 

0.00 

Telefono: 

Email: 

50.00 
43.48 

0.00 

0.00 

6,52 

0.00 

0.00 

0.00 

50.00 

SUBTOTAL SIN IMPUESTOS 
Forma de pago 

01 - SIN UTILIZACION DEL SISTEMA FINANCIERO 

Valor 

TOTAL DESCUENTO 

ICE 

IVA 15% 

TOTAL DEVOLUCION IVA 

IR8PNR 

PROPINA 

VALOR TOTAL 

AHORRO POR SUBSIDIO: 
(Incluye IVA cuando corresponda) 

VALOR TOTAL SIN SUBSIDIO 0.0 

.00 

Razón Social / Nombres y Apellidos: 

Identificación 0502348642 

Fecha 10/07/2024 

ZUMBA CAIZA NELSON RAUL 

Placa / Matrícula: Guía 

HABITACION NORMAL 8 

Cod, 
Principal 

Descripción Detalle Adicional Precio Unitario 
Subsidio 

Precio sin 
Subsidio Descuento 

1 

A*m 

GRAN 

HOTEL 
COLINAS DEL VALLE 

ROMERO LOOR ISIDRO ALADINO 

HOSTAL DAVID ALEXANDER 

Dirección Calle: VICENTE MACIAS Numero: S/N Interseccion: 15 

Matriz: DE ABRIL 

Dirección 
Calle: VICENTE MACIAS Numero: S/N Intersecdon: 15 
DE ABRIL 

Sucursal: 

OBLIGADO A LLEVAR CONTABILIDAD NO 

CONTRIBUYENTE RÉGIMEN RIMPE 

R.U.C.: 1307386803001 

FACTURA 

No. 002-100-000000669 

/ 
NÚMERO DE AUTORIZACIÓN 

100720240113073868030012002 1000000006693282064614 

FECHA Y HORA DE 
AUTORIZACIÓN: 

AMBIENTE: 

EMISIÓN: 

10/07/2024 00:05:48 

PRODUCCIÓN 

NORMAL 

CLAVE DE ACCESO 

IIIIHIIIIIIIlIlIuIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIlIlIIlIiI 
100 72 0240113073868030012 002 10000000066932 82 064614 



e*+ 
Factura No. 002-002-000058215 

julio 10, 2024 

GUANANGA VARGAS GINGER LEONOR 
RUC 1204864183001 
Dir. Matiz: BABAHOYO, AV, 6 DE OCTUBRE Y CALLE L 
FRENTE A LA BAHÍA. 
Dir. Sucursal: BABAHOYO, AV. 6 DE OCTUBRE Y CALLE L 
FRENTE A LA BAHÍA. 
Teléfono: 0986468718 
E-mail: gingersa4©gmail.com  
OBLIGADO A LLEVAR CONTABILIDAD 

Autorización: 

                                       

    

1007202401120486418300120020020000582151178843$14 

   

Fecha: 10/07/2024 10:01:22 

Ambiente: PRODUCCIÓN 

               

Clave de acceso 

                                   

IIiIIIIIIIIIVNIIlIIIIIIHhiIiIIIIIIIIIIIIIUIIIIII 

 

10072024011204864 18300120020020000582 1511788438 14 

Nombre: NELSON RAUL ZUMBA CAIZA 
Identificación: 0502348642 
Dirección: QUITO 
Teléfono: 0999898097 
E-mail: neorzumba@gmail.com  

Código Descripción Cantidad Precio U. Descuento Precio. T 

159 ALIMENTACION 1.00 22.00 0.00 22.00 

Subtotal 0% 22.00 
Subtotal sin impuestos 22,00 

Descuento 0,00 
VALOR TOTAL 2•2,00 

Información adicional 

Calificación Artesanal No. 171386 

Forma de pago Valor 

SIN UTILIZACIÓN DEL SISTEMA FINANCIERO 22.00 

tORTI - Azt 50.- OBLIGACIONES DE LOS AGENTES DE RETENCIÓN.-.... Los agentes de retención están obligados a entregar el respectivo 
comprobante de retención, dentro del término no mayor de cinco días de recibido el comprobante de venta..." El incumplimiento de las obligaciones de 
efectuar la retención, presentar la declaración de retenciones y entregar los comprobantes en favor del retenido, será sancionado de conformidad con 
lo previsto en esta Ley y en el Código Tributario. Favor enviar los comprobantes de retención al correo gingersa4gmail.com  

GINGER CAFE de conformidad con las disposiciones de la Ley Orgánica de Protección de Datos Personales usará sus datos personales para 
facturación y comunicaciones de servicios, los cuales se mantendrán para cumplir con las obligaciones legales. Ejerce tus derechos de acceso, 
rectificación, eliminación y oposición a través de atención al cliente. 

!• 
Software desarrollado por Mossystemsec SAS Página 1 de 1 
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CONTRIBUYENTE NEGOCIO POPULAR RÉGIMEN RIMPE 
SEQUERA LOPEZ MARÍA CAROLINA 

R.U.C. # 0964873962001 
CABOL'S BURGER & GRILL 

VENTA DE COMIDAS Y BEBIDAS EN RESTAURANTES INCLUSO PARA LLEVAR 
Dirección: Barrio Italiana, Calle Brasil SIN entre Av. Chile y Argentina 

E-mail: mariasequera85gmailcom 
Cel.: 0963122919 
Salinas - Ecuador 

Autorización SRI # 1131735422 
NOTA DE VENTA SeneOOl-O0l- 000000177 
Fecha: it ¿[pito 2IP429 

Sr(esl: /lletson 2i,yrnkM 
Dirección: u -f o 
RUCICI: 05c214<q 6 q Z TeW: 

>CANT. DESCRIPCIÓN V/NIT V. TOTAL 

(cWyo 

> FORMA DE PAGO TOTAL $ 

EFECTIVO 
DINERO ELECTRÓNICO 1 TARJETA DE 

- 
OTROS  RIA EO EP4LOPEZ :1 CONFCRMJ 

/ 

GEORGE ENRIQUE REY 5 PALACIOS IMPRENTA OUAYAOIJIL RUCS 0904741956001 AurógizAcloNi 1424 
23/1112023 VAUDO PARA SU EMÓN HASTA 2311112024 1 BLOCK x 2 # 000101 •000200 \ / OONAL: OCUIlENTE COPtA ROSADA: EMISOR 



R.U.C.: 0923821557001 

FACTURA 

No. 002-003-000000657 

NÚMERO DE AUTORIZACIÓN 

1207202401092382155700120020030000006575902582114 

FECHA Y HORA DE 
AUTORIZACIÓN: 

AMBIENTE: 

EMISIÓN: 

12107/2024 07:50:34 

PRODUCCIÓN 

NORMAL 

CLAVE DE ACCESO 

IlIIIIlIIIIIIIIIIIIiIIlIIIIlIIIIIIIlIiIIIiIIII 
1201202401092382155700120020030000006575902 82114 

BARRERA PEÑA HUGO ENRIQUE 

CEVICHERIA DHUGO II 

Dirección Sant: CENTENARIO Calle: 9 Numero: SOLAR 16 

Matriz: Interseccion: AV. 8 Manzana: 136 

Dirección
Callo: AV. 5 Numero: S/N Interseccáon: ('Al 1 F$ 15V 17 

Sucursal: 

OBLIGADO A LLEVAR CONTABILIDAD NO 

CONTRIBUYENTE RÉGIMEN RIMPE 

Razón Social / Nombres y Apellidos: ZUMBA CAIZA NELSON RAUL 

Identificación 0502348642 

Fecha 12/07/2024 Placa / Matrícula: Guia 

Direccion: 

Cod. 
Principal 

001 

Cod. 
Auxiliar 

Cantidad 

1.00 

Descdpdón 

CONSUMO ALIMENTO 

Información Adicional 

Detalle Adicional Precio Unitaria 

19.13 

Subsidio 

0.00 

SUBTOTAL 15/o 

Precio sin 
Subsidio 

0.00 

Descuento 

0.00 

Precio Total 

19.13 

19.13 

Teletono: 032253475 SUBTOTAL-09/ 0.00 

Email: n-zumbaahofsnail.os SUBTOTAL NO OBJETO DE IVA 0.00 

SUBTOTAL EXENTO DE IVA 0.00 
Forma de pago Valor

SUBTOTAL SIN IMPUESTOS 9.13 
01 . SIN IJTlLIZAClON DEL SISTEMA FINANCIERO 22.00 

TOTAL DESCUENTO 

CE 

IVA 15% 

TOTAL DEVOLUCION IVA 

IRBPNR 

PROPINA 

VALOR TOTAL 

0.00 

0.00 

2.87 

0.00 

0.00 

0.00 

22.00 

VALOR TOTAL SIN SUBSIDIO 0.00 

AHORRO POR SUBSIDIO: 0.00 

(Incluye IVA cuando corresponda) 



FACTURA No.001-002-000014758 

Número de Autorización: 
1207202401092738019600120010020000147581876078312 

Fecha y hora de Autorización: 
12/07/2024 15:43:01 

Ambiente: PRODUCCION 
Emisión: NORMAL 
Clave de Acceso: 

111 1- o 
1207202401092738019600120010020000 47581876078312 

RLJC!CI: 0502348642 

Teléfono: 0999898097 

Correo: neorzumbagmail.com  

Detalles 
Adicionales 

$1913 

Precio Descuento Total 
Unitario 

19.130000 $000 

$2200 O días 

Subtotal Sin Impuestos: 

Subtotal 15%: 

Subtotal 5%: 

Subtotal 0%: 

Subtotal No Objeto IVA: 

Descuentos: 

ICE: 

IVA 15%: 

IVA 5%: 

Servicio %: 

Valor Total: 

$1913 

$19.13 

$0.00 

$000 

$0.00 

$0.00 

$0.00 

$2.87 

$0.00 

$0.00 

$2200 

Otros con Utilización del Sistema 
Financiero 

1111 1 II 

EL SABROZÓPI

V* 

Emisor: MENDOZA VELASQUEZ LISSETTE 
KARINA 

RUC: 0927380196001 
Matriz: CIUDADELA GARZOTA 3ERA ETAPA 
TARQUI / CALLE PUBLICA MZ-110 SL-Y CALLE 
PUBLICA 
Correo: karinamendozal5l6©gmail.com  

Teléfono: 0980294691 
Obligado a llevar contabilidad: NO 
CONTRIBUYENTE RÉGIMEN RIMPE 

Razón Social: Nelson Zumba 

Dirección: quito 

Fecha Emisión: 12/07/2024 

Código Cantidad Descripción 
Principal 

2023713201647 1.00 CONSUMO DE ALIMENTO 

Información Adicional 

Descripción DOCUMENTO DE VENTA 

Formas de pago 



R.U.C.: 1802719144001 

FACTURA 

No. 001-003-000000037 

NÚMERO DE AUTORIZACIÓN 

1207202401180271914400120010030000000371234567819 

FECHA AUTORIZACION 12)07/2024 13:4734 

AMBIENTE: PRODUCCION 

EMISIÓN: NORMAL 

CLAVE DE ACCESO 

IIIIIlIIulIIIIluIIIIIIIIlIIIIIIlOhIIluIl 11111  
1207202401180271914400120010030000000371234567819 

Cani 

2 

Descuento 

0.00 

Total Sin 
Impuestos 

86.96 

Precio Unitario 

43.48 

86.96 

0.00 

0.00 

0.00 

86.96 

0.00 

13.04 

100,00 

SUBTOTAL 15% 

SUBTOTAL 0% 

SUBTOTAL no objeto de 

SUBTOTAL exento de IVA 

SUBTOTAL SIN IMPUESTOS 

TOTAL Descuento 

IVA 15% 

IMPORTE TOTAL 

Cod. 
Auxiliar Cod. Principal 

( 

• M 

BALSECA CALUÑA NEPTALI JAVIER 

Dirección Matriz; CALLE PRINCIPAL / NÚMERO SIN / CONJUNTO 
SECTOR CRUCE DE PALMAR 

Dirección Establecimiento: CALLE PRINCIPAL/ NÚMERO SIN / 
CONJUNTO SECTOR CRUCE DE PALMAR 

Contribuyente Especial Nro: 

OBLIGADO A LLEVAR CONTABILIDAD: NO 

CONTRIBUYENTE NEGOCIO POPULAR - RÉGIMEN RIMPE 

Razón Social / Nombres y Apellidos: 

Fecha Emisión: 12/07/2024 

Direccion Cliente: Quito 

Forma Pago 

SIN UTILIZACION DEL SISTEMA FINANCIERO 

Nelson Zumba 

Guía Remisión: 

Descripción 

Identificación: 0502348642 

Valor 

100.00 

003 

Información Adicional 

Em sil 

ALQUILER DE HABITACIONES 

neorzumba@gmail.com  



2/0k? Boutiquc 

AGUIRRE QUEZADA CRISTHIAN WLADIMIR 

AGUIRRE QUEZADA CRISTHIAN WLADIMIR 

Dir. Matriz: GUAYAS/ GUAYAQUIL! Parroquia: TARQUI - JUNIN N 407 
Intersección: CORDOVA 

Dir. Sucursal: GUAYAS! GUAYAQUIL! Parroquia: TARQUI - JIJNIN N 407 
Intersección: CORDOVA 

Obligado A Llevar Contabilidad: NO 

Contribuyente Régimen RIMPE - Emprendedores 

Razón Social) Nombres y Apellidos: NELSON RAÚL ZUMBA CAIZA 

Fecha Emisión: 13107/2024 

Forma de Pago 

SIN UTILIZACIÓN DEI. SISTEMA FINANCIERO 

Valor Plazo Tiempo 

$5000 O dias 

R.U.C: 1150598314001 

FACTURA 

No. 001-002-000001717 

NÚMERO AUTORIZACIÓN 

130720240111505983 1400120010020000017 179846951113 

FECHA Y HORA DE 
AUTORIZACIÓN 

AMBIENTE: 

EMISIÓN: 

2024-07-13 10:17:13-05:00 

Producción 

Normal 

CLAVE DE ACCESO 

11111111111111111111111111 111  
13072024011 505983 400 200 0020000017 79846951113 

RUC ¡ CI: 0502348642 

Gula de Remisión: 

Cod. Cod. Cant. Principal Auxiliar Descripción 
Detalle Detalle Detalle Prado 

Adicional: Adicional: Adicional: Unitario Descuento Precio Total 

INGRESO: SALIDA: 
1 1 NOCHE DE HOSPEDAJE 121071202 13/07/202 - 

4 4 

Información Adicional 

DIRECCION QUITO 

TELEFONO 0999898097 

EMAIL neorzumba@gmail.com  

$434782 0% $000 $4348 

VALOR A PAGAR $ 50.00 

SUBTOTAL 15% $ 43.48 
SUBTOTALO% $ 0.00 
SUBTOTAL NO SUJETO IVA $ 0.00 
SUBTOTAL EXENTO IVA $ 0.00 
SUSTOTAL SIN IMPUESTOS $ 43.48 
DESCUENTO $ 0.00 
ICE $ 0.00 
IVA 15% $ 6.52 

PROPINA $ 0.00 
VALOR TOTAL $ 50.00 

Página 1 de 1 
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flCA DE ELABORACIÓN 

APROBADO 

FE CHA 1 Mi 

10/06/2024 

DATOS APROBACIÓN 

REGISTRADO: APROBADO: ESTADO 

- 
.fl34' WOBL2O Vfl= 

TOEPI 
rzs 

mt 

Fuoáeoo P4sposabk DütwrFS,cicro 

C ?RESLIE SLLSL 

MINISTERIO DE INCLUSION ECONOMICA Y SOCIAL NO. RTW1C.&O0N 

MINISTERIO DE INCLUSION ECONOMICA Y SOCIAL- PLANTA CENTRAL 572 

TC DE DOCUJTO RESPALDO 

COMPROMISO NORMAL OTROS GASTOS 

    

 

CLASE Ñ REGISTRO COM CLh.SE DE GASTO OCA 

• Ir.s¼jn: 

Unid. Ejecutora: 

Unid. Desc: 

COMPROBANTES ADMINISTRATIVOS 
DE GASTOS 

CLASE DE DOCtJIvTO RESPALDO 

CERFLMCÁCION PRESUPEESTÁRIk 

PG SP PV' ACT fTEM 1)20 rE ORO U. Prast DESCPJPCION MONTO 

01 00 000 001 530303 1701 .001 0000 0000 Viat:osy Subsistencias en & Interior $40000.00 

TOTAL PR. lUPUE57APJO $40,D00.00 

TOTAL 

SONt: CUARENTA hilL DOLARES 

DESCkIPCION: 

PAPA- INC. NANCY ROCIO MONAR VARGAS- DIRECTORA ADMINISTRATIVA. ACTUALIZACIÓN DE CERTIFICACIÓN PRESUPUESTARIA PARA P.EAL2AR 
VISTAS EN TPJTORIO PARA EL CUMPLIMIENTO DE ACTIVIDADES INSTITUCIOIsLbJ PS. SEGúN MEMORANDO ND. MIES-CGAF-DA-20244-2024-M. 
CERTIFICACIÓN DE ACTIVIDAD PP No. IvIIES-CGAF-DA-CA-2024043. LA ADECUADA UTILIZACIÓN DE LOS RECURSOS ES RESPONSABILIDAD DE LA 
UNIDAD REQUIRENTE 



4 

ORDEN DE MOVILIZACIÓN CON VIÁTICOS Y/O No. 18454 
1 SUBSISTENCIAS; FINES DE SEMANA Y/O O

FERIADOS 

1. IDENTIFICACIÓN DE LA ENTIDAD 

Institución MINISTERIO DE INCLUSION ECONOMICA Y SOCIAL 

RUC 1760001200001 

2. DATOS DE EMISIÓN DE LA ORDEN 

Ciudad QUITO 

Fecha de Vigencia Desde 2024-07-08 Hora 01:00 Hasta 2024-07-14 Hora 23:59 

Motivo MOVILIZAR A LA SEÑORA MINISTRA DEL MIES MGS. ZAIDA ROVIRA Y SU EQUIPO DE SEGURIDAD 

No. Ocupantes 5 

AUTORIZACIÓN 

Fecha 2024-07-05 No. Comunicación MIES-MIES-2024-0692-M 

Lugar Origen D.M.Q. 

Lugar Destino NIVEL NACIONAL 

Kilometraje Inicio Kilometraje Fin 

3. DATOS DEL CONDUCTOR / A 

Nombres ANDY TAPUY MARIO GILBERTO Cargo CONDUCTOR 

Número de Cédula! Pasaporte 1500332828 Tipo de Licencia E 

4. CARACTERÍSTICAS DEL VEHÍCULO 

Número de Placa PEI1591 Marca! Modelo SUZUKI 

Color BLANCO Número Matrícula A430150 

S. DATOS DEL SOLICITANTE 

Nombres Mgs. Carolina Alexandra Alvear Viteri Cargo COORDINADORA DE PE$PACHO 

AA 
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ORDEN DE MOVILIZACIÓN CON VIÁTICOS Y/O No 18453 

!o 

SUBSISTENCIAS; FINES DE SEMANA Y/O 

oe

FERIADOS 

1. IDENTIFICACIÓN DE LA ENTIDAD 

Institución MINISTERIO DE INCLUSION ECONOMICA Y SOCIAL 

RUC 1760001200001 

2. DATOS DE EMISIÓN DE LA ORDEN 

Ciudad QUITO 

Fecha de Vigencia Desde 2024-07-08 Hora 01:00 Hasta 2024-07-14 Hora 23:59 

Motivo MOVILIZAR A LA SEÑORA MINISTRA DEL MIES MGS. ZAIDA ROVIRA Y SU EQUIPO DE SEGURIDAD 

No. Ocupantes 5 

AUTORIZACIÓN 

Fecha 2024-07-05 No. Comunicación MIES-MIES-2024-0692-M 

Lugar Origen D.M.O. 

Lugar Destino NIVEL NACIONAL 

Kilometraje Inicio Kilometraje Fin 

3. DATOS DEL CONDUCTOR / A 

Nombres ALEAN CAICEDO DANIEL DAVID Cargo CONDUCTOR 

Número de Cédula / Pasaporte 1722645254 Tipo de Licencia C 

4. CARACTERÍSTICAS DEL VEHÍCULO 

Número de Placa PE11569 Marca! Modelo GRANO VITARA SZ 2.71- V6 SP TM 4X4 

Color PLATEADO Número Matrícula A3081603 

S. DATOS DEL SOLICITANTE 

Nombres Mgs. Carolina Alexandra Alvear Viteri Cargo COORDINADORA DE DESPACHO 

Realizado Por CHALACAN PASTILLO CLAUDIO VINICIO 
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