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1v Ministerio de Finanzas 
del Ecuador 

,- - 

COMPROBANTE DE PAGO 

Ejercicio: 	2019 	 Entidad: 	280-9999-0000 	MINISTERIO DE INCLUSION ECONOMICA Y SOCIAL - 

No. CUR: 	5789 	Tipo Registro: 	DEV 	 PLANTA CENTRAL 

Monto: 	 160,00 

VA 	 0 00 •i.* 	rSj 	 £Cn'jjaj 
NFIN(NcEp 1 

Sub Total: 

Retenciones IVA: 

Deducción Presupuestaria: 

Total Líquido Pagar: 

160.00 

0,00 

0,00 

ÍMIISI1 

- 
-  

JE5 

Estado: 	APROBADO 	Descripción: 

Cuenta Monetaria No.: 	35259002 

CASTELLANO BORJA JOSE LUIS.- DEVENGADO VIAJE A SAN 

LORENZO-TONSUPA-ESMERALDAS, CONDUCIENDO VEHICULO SZ DE 

PLACAS FEI-1551 APOYANDO A LA SEGURIDAD MINISTERIAL A 

ORDENES DE AZUCENA TAMAYO, DEL 06 AL 08-08-2019 CONTROL 

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 0910912019 16000 0 

L 	 Sub - Total 160,00 0,00 

Retenciones 

NO PRESENTA RETENCIONES 	 0,00 

Total Deducciones: 	 0,00 

0,00 

iones Sin Factura 

Código 	Nombre 	 Monto 

	

Monto Líquido: 
	

160,00 



uj 

COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO 

Institucion: 	 280 MINISTERIO DE INCLUSION ECONOMICA Y SOCIAL 	 L 	Reporte 	rptCom proba nteGastos.rdlc 1 
U. Ejecutora: 

Unid. Desc: 

99991 MINISTERIO DE INCLUSION ECONOMICA Y SOCIAL - PLANTA 
ICENTRAL 

II 	Fecha Elaboración 
II 

1 1 	No. CUR 	No. Original 
II 

0000 [03 1 09 1 	2019 5789 5760 

Tipo Documento Respaldo Clase Documento No. No. Expediente 

COMPROBANTES ADMINISTRATIVOS DE GASTOS LIQUIDACION DE GASTOS MIES-CGAF-DA-2019-1 509- 2880 

AFECTACION PRESUPUESTARIA 

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

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: 	CASTELLANO BORJA JOSE LUIS.- DEVENGADO VIAJE A SAN LORENZO-TONSUPA-ESMERALDAS, 	CONDUCIENDO VEHICULO SZ 
DE PLACAS PEI-1551 APOYANDO A LA SEGURIDAD MINISTERIAL A ORDENES DE AZUCENA TAMAYO, DEL 06 AL 08-08-2019 
CONTROL PREVIO MA-AB-SG-TM 

DATOS APROBACIÓN 

ESTADO REGISTRADO: APROBADO: 

SOLICITADO 

FECHA: 7 J' 
Director Financiero Funcionario Responsable 



COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO 

Institucion: 	 280 MINISTERIO DE INCLUSION ECONOMICA Y SOCIAL 	
( 	

Reporte 	rptComprobanteGastos.rdlc 

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

Unid. Desc: 	0000 

Tipo Documento Respaldo 	 Clase Documento 	 No. 

03 	
109 	

2019 	5760 	5760 

No. Expediente 

COMPROBANTES ADMINISTRATIVOS DE GASTOS 	LIQUIDACION DE GASTOS 	 MIES-CGAF-DA-2019-1509- 2880 

Clase de 	 Clase de 	
APA ATO DEV 

Registro: 	 COMPROMETIDO 	 Gasto: 	OTROS GASTOS 	 Ii 	1 	1 
Cuenta 

Banco: 	 Monetaria: 

Comprobante 	
GASTOS 	 Numero Operación 	 O 

Beneficiario: 	 1713595591 	¡CASTELLANO BORJA JOSE LUIS 

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: 	CASTELLANO BORJA JOSE LUIS.- VIAJE A SAN LORENZO-TONSUPA-ESMERALDAS, CONDUCIENDO VEHICULO SZ DE PLACAS 
PEI-1551 APOYANDO A LA SEGURIDAD MINISTERIAL A ORDENES DE AZUCENA TAMAYO, DEL 06 AL 08-08-2019. 

S-A -\z ~ 

DATOS APROBACIÓN 

ESTADO 	REGISTRADO: 	APROBADO: 

APROBADO 

FECHA: 

03/09/2019  

Funcionario Responsable 	 Director Financiero 



0 Exnsct y Sx,al 

DATOS GENERALES 

DIRECCION FINANCIERA 
INFORME DE LIQUIDACIÓN DE VIÁTICOS 

Grupo de gasto: 	53 
Certificación N°: 	512- 194-44 

Li 

Cargo: CONDUCTOR 

Cédula No. 1713595591  

Funcionario CASTELLANO BORJA JOSE LUIS 	 Nivel: 
CONDUCTOR 

Hora 	 Fecha 

Salida: 	06/08/2019 	1000 	Retorno: 0810812019 	22:00 Ciudad: 	SAN LORENZO - TONSUPA- 

1 nÁl (- 111 0 nP \IIATI 

Concepto 	- Valor Monto a Pagar 
Viático ( 70 Y 30%) 80,00 2 160,00 	/ 

Viático (100%) 0,00 

160,00 
t-eslaencla 	 NI/-k 	 #NIP.. 

2. DETALLE DE COMPROBANTES DF RFFMBOI SO DF CASTOS 

Fecha 
No. 

Comp rob_Ve nta  
Concepto Monto 

PEAJE 0,00 
COMBUSTIBLE Y LUBRICANTES 0,00 
REPUESTOS 0,00 
PARQUEADERO 0,00 
Total reembolso de gastos con Liquidación de Compras 0,00 

3. DETALLE DE COMPROBANTES JUSTIFICADOS 

Fecha 
No. 

Comp rob . Venta  
Concepto Monto 

HOSPEDAJE 70,00 
ALIMENTACION 45,00 
MOVILIZACION 0,00 
Total: 115,00 

4. LIQUIL)ACION 

a) Total del cálculo Viáticos $ 
Total de viáticos 
(-) Anticipo entregado: 	CUR 

Valor a Justificar 	 70% 
Valor sin Justificar 	 30% 
Viático 100% Emergencia 
Valor que justifica el funcionario 

Saldo a favor de MIES 

b) Total por reembolso de gastos 

c) Total por liquidacion de compras 

d) Total a favor del Funcionario 

e) Total a favor del MIES 

5. OBSERVACIONES 

	

112,00 	112,00 

	

48,00 	48,00 

160,00 

0,00 Descuento 

0,00 

0,00 

160,00'dompromiso 

0,00 

•'z 	:;ILtejo 	, jt 	
ESkconórn;c. ySoc; 

6, RECOMENDACIÓN 

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

normativa legal vigente en materia, por lo que, es procedente realizar los registros contables-presupuestarios que correspondan. 

Quito, 02/0912019 

Elaborado por 

iLDEiDRAD 
ANALISTA FINANCIERO 

Favor 

r 	
EP 



. 	Ministerio n de Inclusión 

SOLICITUD DE AUTORIZACIÓN PARA CUMPLIMIENTO DE SERVICIOS INSTITUCIONALES 

Nro. SOLICITUD DE AUTORIZACIÓN PARA CUMPLIMIENTO DE SERVICIOS INSTITUCIONALES 'FECHA DE SOLICITUD (dd-mmm-aaaa) 
MIES-DNA-2019-326-JC 05 DE AGOSTO 2019 

VIÁTICOS X MOVILIZACIONES SUBSISTENCIAS ALIMENTACIÓN 

DATOS GENERALES 

APELLIDOS - NOMBRES DE LA O EL SERVIDOR PUESTO QUE OCUPA: 
CASTELLANO BORJA iosÉ LUIS CONDUCTOR ADMINISTRATIVO 

CIUDAD - PROVINCIA DEL SERVICIO INSTITUCIONAL NOMBRE DE LA UNIDAD A LA QUE PERTENECE LA O EL SERVIDOR 
SAN LORENZO -TONSUPA - ESMERALDAS DIRECCIÓN ADMINISTRATIVA 

FECHA SALIDA (dd-mmm-aaaa( HORA SALIDA (hh:mm) 
FECHA LLEGADA (dd-mmm-aaaa( HORA LLEGADA (hh:mm) 

7 06/08/2019 10H00 08/08/2019 22H00 

SERVIDORES QUE INTEGRAN LOS SERVICIOS INSTITUCIONALES: 

DRA. AZUCENA TAMAYO Y SR SGTOP. JHONNY LEMA 	/ 

DESCRIPCIÓN DE LAS ACTIVIDADES A EJECUTARSE: 

CONDUCIENDO EL VEHÍCULO SZ DE PLACAS PEI-1551 A LA PROVINCIA DE ESMERALDAS APOYANDO A LA SEGURIDAD MINISTERIAL. 

TRANSPORTE 

SALIDA LLEGADA 
TIPO DE TRANSPORTE NOMBRE DE 

(Aéreo, terrestre, marítimo, otros) TRANSPORTE 
RUTA ------------- - 

FECHA FECHA HORA 
HORA hh:mm H  

dd-mmm-aaaa dd-mmm-aaaa hh:mm 

PEI-1551 QUITO – SAN LORENZO / 
TERRESTRE 06/08/2019 ,. -- 	10H00 06/08/2019 15H00 

PEI-1551 SAN LORENZO - ESMERALDAS 
TERRESTRE 06/08/2019 17H00 06/08/2019 181-130 

PEI-1551 ESMERALDAS - MATAJE 
TERRESTRE 07/08/2019 10H00 07/08/2019 12H00 

PEI-1551 MATAJE - TONSUPA 
TERRESTRE 07/08/2019 15H00 07/08/2019 191-130 

PEI-1551 TONSUPA - ESMERALDAS 
TERRESTRE 08/08/2019 081-130 08/08/2019 09H15 

PEI-1551 ESMERALDAS - QUITO 
TERRESTRE 08/08/2019 14H00 08/08/2019 22H00 

AUTORIZACION: En caso de recibir valores por concepto de anticipo de viáticos y subsistencias, autorizo a la Coordinación Administrativa Financiera del MIES, a través de 
la Dirección/Unidad Financiera a descontar a favor del Ministerio de Inclusión Económica y Social -MIES en la siguiente remuneración mensual, aquellos valores que no 
fueran justificados debidamente. - 

DATOS PARA TRANSFERENCIA 

NOMBRE DEL BANCO: TIPO DE CUENTA: No. DE CUENTA: 
BANCO DE GUAYAQUIL AHORROS 35259002 

FIRMA DE LA O EL SERVIDOR SOLICITANTE FIRMA D1 LA-o-a RESPONSABLE DE LA UNIDAD SOLICITANTE 

W..10 	 ANO 	7  RlA» 

BRE 	E 	O EL SERVIDOR 
NOMBRE DE LA O EL RESPONSABLE DE LA UNIDAD SÓIJC1TANT 

CONDUCTOR ADMINISTRATIVO 
DIRECTORA ADMINISTRATIVA 

NOTA: Esta solicitud deberá ser presentada para su Autorización, con por lo menos 3 días de 
FIRMA DE LA AUTORIDAD NOMINADORA O SU DELEGADO anticipación 	al 	cumplimiento 	de 	los 	servicios 	institucionales; 	salvo 	el 	caso de que 	por 

necesidades institucionales la Autoridad Nominadora autorice. 

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

OROBO insubsistentes 

o 	El informe de Servicios Institucionales deberá presentarse dentro del término 	de 4 días de / 
cumplido el servicio institucional 

NOMBRE DE LA AUTORIDAD NOMINADORA O SU DELEGADO 
COORDINADORA GENERAL ADMINISTRATIVA FINANCIERA Está prohibido conceder servicios institucionales durante los días de descanso obligatorio, con 

excepción de las Máximas Autoridades o de casos excepcionales debidamente justificados por la  

Máxima _Autoridad _o_su_Delegado.  

• 	 —4 
-, 	1 	• 	- :,. :I1LIdbIn 	CO6nIn 	Sricsi 

cmbre:.. 	................................................. 

recha: 	. 	 f_fr. 	1 



. -k 
• 	

Económic y  SC); 

,-. 	 INFORME DE SERVICIOS INSTITUCIONALES 

- _/ 	 FECHA 
Nro. 	SOLICITUD 	DE 	AUTORIZACIÓN' 	PARA 	CUMPLIMIENTO 	DE 	SERVICIOS 

DE INFORME (dd-mmm-aaaa) 	 1 
Z 

INSTITUCIONALES

/ 	 12 AGOSTO DE 2019  

DATOS GENERALES 

APELLIDOS . NOMBRES DE LA O El. SERVIDOR 	 PUESTO QUE OCUPA: 
CASTELLANO BORJA JOSÉ LUIS 	 CONDUCTOR ADMINISTRATIVO 

CIUDAD - PROVINCIA DEL SERVICIO INSTITUCIONAL 	 . 	 NOMBRE DE LA UNIDAD A LA QUE PERTE(ECE LA O EL SERVIDOR 

SAN LORENZO - TONSUPA . ESMERALDAS 	 DIRECCION ADMINISTRATIVA 

SERVIDORES QUE INTEGRAN EL SERVICIO INSTITUCIONAL: 
SRA AZUCENA TAMAYO Y SR SGTOP. JHONNY LEMA 

INFORME DE ACTIVIDADES Y PRODUCTOS ALCANZADOS 

ACTIVIDADES: 

06/08/2019.- Luego de ser comunicado y autorizado salimos desde la plataforma gubernamental Norte a las 1OHOdirigiéndonos a el cantón de San Lorenzo provincia de Esmeraldas en 

camino a las 13H00 procedimos a almorzar y posterior continuar con el viaje llegando a San Lorenzo a las 15H00 , en el lugar se procedió a realizar las actividades de avanzada hasta las 17H00 

hora en la que salimos a la ciudad de Esmeraldas llegando a las 181-130 y 	rocediendo a merendar a las 201-130 y  posterior a pernoctar en la ciudad . 

07108/2019.-iniciamos las actividades a las 071130 dirigiéndonos a desayunar y posterior al aeropuerto a la llegada de la Sra Ministra , saliendo del lugar a las 10H00 con dirección a Mataje 

llegando a las 12H00 luego de las actividades agendadas salimos a las 151-100con dirección a Tonsupa almorzando en camino en el sector de San Lorenzo a las 151-130 y continuar con el 

trayecto finalmente llegando a Tonsupa a las 191-130 posterior nos dirigimos a merendar a las 20H00 y luego a el hotel a pernoctar. 

08/07/2019.- iniciamos actividades a las 07H00 trasladándonos a desayunar y luego a las 081-130 salimos con la seguridad de la 	Sra Ministra en caravana a la ciudad de Esmeraldas llegando a 

las 091-115 en el lugar luego de realizar actividades de trabajo hasta las 121-130 que salimos a dejarla en embarque del Aeropuerto de la ciudad, nos dirigimos a el almuerzo has las 14H00'hora 

en la que emprendimos el retorno a la ciudad de Quito luego de dejar a la Dra. Azucena en el domicilio me traslade al mío llegando a las 22Ho0terminando así la comisión de servicios sin 

novedad 

PRODUCTOS: 

Apoyar en la movilización del personal de asesoras del despacho para cumplimiento de la agenda de trabajo. 

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

FECHA No. COMP.VENTA CONCEPTO MONTO (CON IVA( 

06/08/2019 	 .v' 0007395 ALIMENTACIÓN ,. 	1500 

06/08/2019 	" 000010228 	,.. ALIMENTACIÓN 	 - ,"lO,OO 

07/08/2019 	7 	,-" 0013048 	,V HOSPEDAJE -"30,00 

07/08/2019 	/ 	,- 0002369 ALIMENTACIÓN - 	10,00 

07/08/2019 	(' 	/' 0002664 	. ALIMENTACIÓN 10,00 

08/08/2019 	 ," 0000403 	.' HOSPEDAJE / 40,00 

SUMAN: USD 	 115,00 L- 
ITINERARIO - ITINERARIO SALIDA LLEGADA NOTA   

Estos datos se 	refieren al 	tiempo efectivamente 	utilizado en el cumplimiento del servicio 

dd-mmm-aaa 
06/08/2019 	,. 08/08/2019 institucional, desde la salida del lugar de residencia o trabajo habituales o del cumplimiento del 

servicio institucional según sea el caso, hasta su llegada de estos sitios. 04H00 22H00 
HORA hh:mm 

TRANSPORTE 

TIPO DE SALIDA LLEGADA 
TRANSPORTE NOMBRE DE RUTA  U A 

(Aéreo terrestre TRANSPORTE FECHA HORA FECHA HORA 

marítimo, otros)  dd-6m-aaaa hh:nefl dd-mmm-aaaa hh:mm 

PEI.1551 QUITO - SAN LORENZO 	.- 
/IOHOO 15H00 	-" TERRESTRE  06/08/2019 	/ 06/08/2019 

PEI-1551 SAN LORENZO - ESMERALDAS 
TERRESTRE . 06/08/2019 17H00 06/08/2019 18H30 	-' 

PEI-1551 ESMERALDAS - MATAJE 
TERRESTRE . 	07/08/2019 10H00 07/08/2019 12H00 

PEI-1551 MATAJE- TONSUPA 
TERRESTRE 07/08/2019 15H00 07/0812019 	, 191-130 

PEI-1551 TONSUPA - ESMERALDAS 
TERRESTRE 08108/2019 08H30 08/08/2019 	/ 091-115 

PEI-1551 ESMERALDAS. QUITO 
TERRESTRE 08/08/2019 14H00 /7, 08/08/2019 	- 22H00 

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 

NOMBRE: SR. JOSÉ 	TELLAN .... - 
CARGO: CONDUCTOR ADMINISTRATIVO  

1 	 FIRMAS DE APROBACIÓN 
FIRMA DE LA 0 El 	 COMISIONADO FIRMA 	 DE L 	O EL  RESPONSA 	E LA UNIDAD 

NOMBRE 	NG 	RiVER, ! 
::: 	 ;:::0 

NOMBRE 	 8 	N A 
CARGO: RESPONSABL,QE-TRAP RTES CARGO: DIRECTORA A 	IoTs 
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HOJA DE RUTA COMISION DE SERVICIOS 

NOMBRE DEL CONDUCTOR: 	 jjj3. 	7ZJZOWE 	PLACA:  

MEMORANDO SOLICITUD: 	 'Qj 04j- 	TIPO DE VEHÍCULO 

FUNCIONARIOS COMISIONADOS: 	,j 	 13NA)t J 	.IiOLJ v £E 

ORD FECHA 
SALIDA 

ACTIVIDADES 
LLEGADA 

HORA KM.  HORA KM 

O6/cf3/ 1? 5-J'i3 24 P/F*,10 #jyt  

_? (V1 193'j /Ç' Qgr70 -j2.1  

3 

co íjy? Ep 	 —t-ieit woó Lqc' 

041o ' II'i 15:oo £.4iCtS r<51 íE-s  lyUc !7:&o !jo 

6 0j> 1 011  Cl  oo  q: 15 3115 

7o'Jo?fF1  
8 

9 

lo 

11 

12 

13 

14  

15 

16 

17 

18 

19 

20  

21  

22  

23  

24 

25  

7,  

29  

FIRMA COMISIONADOS -< 	 UCTOR 

\\ 	
r' 

,±Y 



ORDEN DE MOVILIZACIÓN 	 No. 10712 
(Fuera de la jornada ordinaria de trabajo, en días feriados 
y/o fines de semana o que implique el pago de viáticos) 

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 2019-07-31 Hora 	01:00 	Hasta 2019-08-06 Hora 	23:55 

Motivo MOVILIZAR AL GRUPO DE AVANZADA DE LA SEÑORA MINISTRA BERENICE CORDERO 

No. Ocupantes 	5 

AUTORIZACIÓN 

Fecha 	 2019-07-30 	 No. Comunicación MIES-MIES-201 9-0409-M 

Lugar Origen 	D.M.OUITO 

Lugar Destino 	NIVEL NACIONAL 

Kilometraje Inicio 	1  3ie 	 Kilometraje Fin 

3. DATOS DEL CONDUCTOR / A 

Nombres CASTELLANO BORJA JOSÉ LUIS 	 Cargo CONDUCTOR 

Número de Cédula! Pasaporte 	1713595591 	 Tipo de Licencia E 

4. CARACTERÍSTICAS DEL VEHÍCULO 

Número de Placa 	PE11551 	 Marca / Modelo 	SUZUKI 

Color 	 GRIS 	 Número Matrícula A105208 

- DATOS DEL SOLICITANTE 

lombres LAUARA ELENA DE LA TORRE 	 Cargo COORDINADORA DE DESPACHO 

Realizado Por 	CHALACAN PASTILLO CLAUDIO VINICIO 

Fecha de Emisión 2019-07-31 10:27 
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ECONÓMICA Y SOCiAL 	

V .0' 

í,)ç 

Mcm orando Nro. MIES-MIES-2019-042-M 

Quito, D.M., 05 de agosto de 2019 

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

ASUNTO: Solicitud de salvoconductos para vehículos de la máxima autoridad. 

1 
(Mae 

o Mucho agradeceré a usted, autorice a quien corresponda se emitan los respectivos 
salvoconductos a nivel nacional de los vehículos en los que se movilizará la señora 
Ministra Berenice Cordero y su Equipo de Seguridad, con las siguientes placas: PEQ 512, 
PEQ 513, PEI 5236 (PEI-1551) y Toyota Prius PEI 8388, del 07 al 13 de agosto de 2019, 
y de la moto con placa FA445B del 05 al 08 de agosto de 2019, para servicio de 
mensajería a cargo del señor Henry Quinchuela. 

Con sentimientos de distinguida consideración. 

Atentamente, 

ic Azucena del Pilar Tamayo Balarezo 
ASESORA 2 

1 

Copia: 
Sr. ¡ng. Luis Edison Rivera Proaño 
Servidor Público 6 

Claudio Vinicio Chalacán Pastillo 
Analista 

Sr. ¡ng. Vinicio Andres Cifuentes Brazo 
Servidor Público 3 

mc 

cnRE(:(:c)N ADM!N'STRATVA 
S ION 
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1 ( lA 	 h 	2019 
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o 
ORDEN DE MOVILIZACIÓN 	 No. 10744 

(Fuera de la jornada ordinaria de trabajo, en días feriados 
y. o fines de semana o que implique el pago de viáticos) 

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 2019-08-07 Hora 	00:01 	Hasta 2019-08-13 Hora 	23:55 

Motivo TRASLADO DEL EQUIPO DE AVANZADA DE LA SRA. MINISTRA PARA REALIZAR ACTIVIDADES 
RELACIONADAS A SU DESPACHO EN JORNADA EXTENDIDA A NIVEL NACIONAL. 

No. Ocupantes 	5 

AUTORIZACIÓN 

Fecha 	 2019-08-06 	 No. Comunicación MIES-MIES-2019-0421 -M 

Lugar Origen 	QUITO 

Lugar Destino 	NIVEL NACIONAL 

Kilometraje Inicio 	 Kilometraje Fin 

3. DATOS DEL CONDUCTOR ¡ A 

Nombres CASTELLANO BORJA JOSÉ LUIS 	 Cargo CONDUCTOR 

Número de Cédula / Pasaporte 	1713595591 	 Tipo de Licencia E 

4. CARACTERÍSTICAS DEL VEHÍCULO 

Número de Placa 	PE11551 	 Marca Modelo 	SUZUKI 

Color 	 GRIS 	 Número Matricula A105208 

5. DATOS DEL SOLICITANTE 

Nombres PSIC. AZUCENA DEL PILAR TAMAYO 	 Cargo ASESORA 2 

Realizado Por 	CIFUENTES ERAZO VINICIO ANDRES 

Fecha de Emisión 2019-08-06 11:45 

CusIÓN 

 /VIS  

hz 	,. 

	

TRA 	RTE- 



HOSTAL "ANDRES" Maldonado Cagpata Daniel Elías 
Dirección: Sucre 812 entre Piedrah ita y 9 de Octubre 

Teléfonos.: 06 2722975 - 06 2725883 - 0990072947 	1 	 O 
RUC.: 0801898198001/EsMERALDAS-ECUADOR 

F DIA, ME 	ANO 

__ 	001-001-00 001 
Señor (es):  

Direcdón:_ _______________________________ 

RIJC: / 	55/ TeIf.: 	 G. Rem.:____ 

CANT. D E T A L L E VIUnitario VALOR TOTAL 

-;  

Onginal, CUENTE 	CopI 	Emsr,  

FORMA DE PAGO 	
,/, ./ ubTotaI 12% 

Sub-Total 0%  
EFECTIVO 	

. 	 Descuento 
DINERO ELECTVONICO 	 SUB-TOTAL  
TARJETA DE 
CREEE 	 VA 	12%D / DEDITU 	

forme 	TOTAL OTROS 

¿ 

a 
k) 	FAJARDO CALLE OSCAR EFRAIN - IMPRENTA VICTORIA 	TeIf. 06 2721331 - RUC,: 0800568412001 

1 	AOl. 2369- DEL 0012901 Al. 0013400- FECHA AUT. 09/04/2019 - VALIDO HASTA EL 09 DE ABRIL DEL 2020 

HOSTERIA SAN GERONIMO 
VENTA DE COMIDAS Y BEBIDAS EN RESTAURANTES 

MINA MINDA JOSELITO ARMANDO - RUC: 1001447919001 
- 	 IRECCION: San Jeronimo - Calle: Principal 

TelE: 0986394973 063011905 / Ibarra - Ecuador 
"OBLIGADO A LLEVAR CONTABILIDAD" 

I -I— Lj 	i 

 A0TQR!ZAClQN:28O5•2O19 1 AU11SR1 1124865873 QÜ1OÜ1OÜOO1Ü228 
Cliente: 	 LL'J CflitO j?i,sç& 
RUC /C. 1. 	 Fecha: 	/(7j/ /61  
Dirección: 	 Telf: 

CANT 1 	DESCRIPCION 	Ip. UNIT.ITOTAL 

F 	R MA_EFECTIVO 	IIlltI$ROCTIOIIIRI 1UIt*lll1l/1UIT 	OTROS 
DE PAGO 	1 	1 	1 	1 SUBT0TAL$10 
IMPRESION000990I . 	000010500 VALIDO HASTA:28•05•2020 

IVA 0%  - 	

(lVAl2% 	1. 

	

1&1FkIRME 	 ENTREGUÉ CONFORME 	TOTAL$ 

tO1NLIAVIL) 005000 NUNEZ- MET0000AFICA - TELF -005602705 IBARRA RUC 1001E90530001 AUT13547 
Original.:CLIENTE - Copta.:EMISOR Documento Categorizado No 

,1 

7 
/ 

/ 

/ 



• :HOTEL APOLO COSTA 
CARMONA CARMONA MARÍA ROSARIO 

a 	 R.U.C. 0103691069001 
MATRIZ: ATACAMES 

Esmeraldas - Atacames - Ecuador 

CONTRIBUYENTE REGIMEN SIMPLIFICADO 

SERIE 001-001-00 

NOTA DE VENTA 1 
N? 0000403 

1 AUT.SRI. No.1125280696 
\ Fecha Aut. 08/Agosto/2019 	J 

IN u 

Señor (es): Js 	 C 	(a v 

Dirección: 	 - 	 Fecha:____________ 

RUC/Cl: (L LÇ R- 	 Teléfono: 0 	3 - -43 

ill- 

CANT, DESCRIPCIÓN VALOR UNIT VALOR. TEZ 
1 ________________________  

e 

FORMA DE 
PAGO EFECTIVO 

1 1 	DINERO 
ELECTRONICO 

1 TARJETA DE 
CREDITO 
DEBITO 

1 
1 
1 

1 
1 	OTROS 
i USI B TOTAL 

¡VA 0% 

IVA ...... 

TOTAL US$ 

'-/3 _:—•) 

?-- 

JJ g/ AUTORIZADA 	 O POR 
,/ 

CLAUDIO BUSTOS RIVERA RU.C,. 0800649923001 AUT. SRI.: 2039 'Impreso de¡ 0000401 al 0000500 VALIDO HASTA 081 Noviembre 12019 
ORIGINAL: CLIENTE! COPIA EMISOR 	Documento Categorizado: Si Actividades de Hoteles y Restaurantes 

Hasta 0 420,00 



ffl 

í 	

HOTEL ¿RES TAURANTARENAS DEL PACIFICO ') 
SERVICIO DE HOSPEDAJE EN HOTEL- VENTAA1 POR MENOR DE COMIDAS Y BEBIDAS EN RESTAURANTE 

Gómez Nieve Glotis Goliad  
Dirección: San Carlos 	fle Principal sin v Septiina 

Teléfono: 'Aíz 705 ¡ 0994 979 986 
ATACA Z.  ESMERALDAS. ECUADOR 

Fecha de Emisión DOCUMENTO CATEGORIZADO: NO •4$$J 
1 C flfll 0Y1 ñfl 	'— - 

°r 	 u O u 69 

........ 	

91.T ..24396284 

Señor(es)  

RUC .  .............. ... ..... .... .... .iGuia de Rem.. .......... ................ 

I)irecckui: ............... . ................................. .TeIf................................ 

Cant. DESCRIPCION P. Unit. TNenta 

=1211 4* 9 
y 

SUB. TOTAL 12 % 
FORMA DE PAGO 	 SUR. TOTAL 0% 

ECTIVO 

0D~ W~0 	
SUB. TOTAL 

TEA 	O  

OTROS 	 IVA 12 % 
Zoff ,-,:,7,_ 	VALOR TOTAL s[ 

ff, 93 

DESCUENTO  

[D PoCa*lA& -sOR 	itKOi6T6336O0I e ¿fl4 T,L p52725 	Originol: Adcolriente 
(i c02320 ieTodeo.OAaeMeno20lQ VóGdohas*c GSdeMoszo2O2O 	 Copio: Emisor 

Aveaa WurtaJO 	ov Davic 

Venta a por menor de encebollados 
NiI1jaat:Ven:ta 

o a 	001 
Estabi 	Piedrahita 307 y Sucre 

Telf 	2722 143 	Cel 	096 736 3685 0002664 
............................. .............................. 

ESMERALDAS - ECUADOR 

RUC: 0803048057001 	Facha: ¿7/ 08/ /7 

Sr. (es): —7Mír (2S Cf.7Z7.ütD B.R-Q V 

RLJC/Cl: fl/3s5qj57-4 TeIf.:__________ 

Oirec.: 	Ctd7 

CONTRIBUYENTE RÉGIMEN SIMPLIFICADO 

[Cat DESCRIPCION P Un t 	j VI Venta j 

__________1• __ 
WMAUtiAU: 

- TOTAL $ 
i 	/Ubil9 

 

(bira Doc. C,aTeqorizado: SI 
LEiectr6nicn 	1 	 - 

	

jA)FTt' 	.• ., 
Monto Aut. Por Transacción: 

	

Actividades de Hoteles 	
NOTA DE VENTA: 
rantes hasta $ 420 Restau

ginal; 

	

Ori
y 	

Cliente/ Copia; Emisor - 	AulMzada 

,0' 



LJU 3 

EL SAZON DE LA TIA SIXTA 	RUC. 0800718934001 
BONILLA CASTILLO SIXTA TULIA 	FACTURA  

Matriz: CRISTOBALCOLONSWY 9 DE OCTUBRE 
TEIFiJ25SS 	 001-001-00 

ESME.DAS-ECUADOR 	 N° 0007395 
Autorización No. 1125124737 

NO Obligado a llevar Contabilidad 

Cflente:... 

Fecha:.. 	.(ç1/ ..............R.U.C:./ 

Dirc.:. . ....................................................................... 

[CANT. 	D ESCRIPCION 	V.UNIT V TOTAL.) 

CATEGORA77Jf. 	 Sub-Total  

¿Virla Autorizada 	 IVA 	0% 	[ 	1 
IVA 	12% 

 

TOTAL APAGAR 11 	1 
FORMA DE PAGO: EFECTiVO O DINERO EtECTRONICO O TARJETA DE CREDITO/DEOIIO. C) OTROS  (J 

Imprenta OLAYA-, Manuel Oiaya Valencia, Telf. 2712-376 RUC. 0801163445001 Aut. 

4530 F. Imp. 11-07-2019V. t1-07.20209I. 7201 al 7700 0. Adqultlente C. Emisor 

ç 
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