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PAGINA No. 1  DE 

FECHA IMPRESION: 24/9/2021 

A Ministcrio de Finanzas 
4j1 	del Ecuador 

COMPROBANTE DE PAGO 

Ejercicio: 	2021 	 Entidad: 	280-9999-0000 	MINISTERIO DE INCLUSION ECONOMICA Y SOCIAL - 

No. CUR: 	3209 	 Tipo Registro: 	DEV 	 PLANTA CENTRAL 

Monto: 	 320,00  

IVA 	 0.00 	 MINSTEDCIN'1INÓN 
Ç(íK(v.vcr,-i'i  

Sub Total: 

Retenciones IVA: 

Deducción Presupuestaria: 

Total Líquido Pagar: 

Estado: 	APROBADO 	Descripción: 

Cuenta Monetaria No.: 	0028022112  

DRECc/» FAC;ERA 

- 	 fl 

DELGADO CARTAGENA EDISON JEOVANNI.- POR COMISIÓN A TENA, 
DAR CONTINUIDAD AL PROCESO Y ACTUALIZACIÓN DE LOS 
DOCUMENTOS HABILITANTES E INFORMES PARA EL PROCESO DE 
CONVENIO DE USO DE AREA AL CONADIS, DEL 30-08 AL 03-09-2021. 

320,00 

0,00 

0,00 

320,00 

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 20/0912021 320,00 000 

Sub - Total 320,00 0,00 

Retenciones 

NO PRESENTA RETENCIONES 	 0,00 

Total Deducciones: 	 0,00 

0.00 

Deducciones Sin Factura 

Código 	Nombre 	 Monto 

	

Monto Líquido: 	320,00 



COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO 

nstitucion: 
1 

Jnid. Ejecutora. 

inid Desc 

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

9999 MINISTERIO DE INCLUSION ECONOMICA Y SOCIAL - PLANTA CENTRAL 1 	16 09 2021 3209 3199 

0000 

Tipo Documento Respaldo Clase Documento No. No. Expediente 

COMPROBANTES ADMINISTRATIVOS DE GASTOS LIQUIDACION DE GASTOS CGAF-DA-2021 - 1708 

^¡ase de
gt: 

rea De: 

DEV 

GASTOS 

RPA 
Csede 	

OCA 

RTO DEV 
lOFP/D 

3eneficiario: 1705987822 DELGADO CARTAGENA EDISON JEOVANNI 

AFECTACION PRESUPUESTARIA 

PG 	SP PV 	ACT 	ITEM UBG 	FTE 	ORG 	No.PRE5T 	DESCRIPCION DE CUENTAS M O N T O 

01 	00 000 	001 	530303 1701 	001 	0000 	0000 	Viaticos y Subsistencias en el Interior 320.00 

	

TOTAL PRESUPUESTARIO 	 320.00 

	

MONTO IVA 	 0.00 

	

TOTAL 	 320.00 

	

TOTAL DEDUCCIONES 	 0.00 

	

LIQUIDO 	 320.00 

SON: TRESCIENTOS VEINTE DOLARES 

)ESCRIPCION: DELGADO CARTAGENA EDISON JEOVANNI.- POR COMISIÓN A TENA. DAR CONTINUIDAD AL PROCESO Y ACTUALIZACIÓN DE LOS DOCUMENTOS 
HABILITANTES E INFORMES PARA EL PROCESO DE CONVENIO DE USO DE AREA AL CONADIS, DEL 30.08 AL 03-09-2021. CONTROL PREVIO MB-YP-
AG-FR 

DATOS SOLICITUD PAGO 

FIRMA 
ELECTRONICA: Z9ADGCX91DS82CBJ 

USUARIO: CRUZACERO 

FECHA: 16/09/2021 

DATOS APROBACIÓN 

FIRMA 
ELECTRONICA: 	R8A584XV5X8W7ET 

USUARIO: 	 FRAMOSR 

FECHA: 	 16/09/2021 

HKMA 
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DATOS SOLICITUD PAGO 

FIRMA 
ELECTRONICA: Z9ADGCX9DS82CBJ 

USUARIO: CRUZACERO 

FECHA: 16/09/2021 

DATOS APROBACIÓN 

FIRMA 	 1 
ELECTRONICA: 1 R8A584XV5X8W7ET 

USUARIO: 	1 FRAMOSR 

FECHA: 	 116/09/2021 

FIRMA 	 FIRMA 
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COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO 

Institucion: 	 280 1 MINISTERIO DE INCLUSION ECONOMICA Y SOCIAL 	 Reporte 	rptComprobanteGastos.rdlc 1 
U. Ejecutora: 

Unid. Desc 

9999 MINISTERIO DE INCLUSION ECONOMICA Y SOCIAL - PLANTA 
CENTRAL 

Fecha Elaboración No CUR 	No. Original 

0000 016 1 09 2021 3209 3199 

Tipo Documento Respaldo Clase Documento No, No. Expediente 

COMPROBANTES ADMINISTRATIVOS DE GASTOS LIQUIDACION DE GASTOS CGAF-DA-2021-0437-M 1708 

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 	 320.00 

	

TOTAL PRESUPUESTARIO 	 320.00 

	

IVA 	 0.00 

	

SUB - TOTAL 	 320.00 

	

RETENCIONES IVA 	 0.00 

	

TOTAL DEDUCCIONES PRESUPUESTARIO 	 0.00 

	

TOTAL A PAGAR 	 320.00 

SON: 	TRESCIENTOS VEINTE DOLARES 

DESCRIPCION: 	DELGADO CARTAGENA EDISON JEOVANNI.- POR COMISIÓN A TENA, DAR CONTINUIDAD AL PROCESO Y ACTUALIZACIÓN DE 
LOS DOCUMENTOS HABILITANTES E INFORMES PARA EL PROCESO DE CONVENIO DE USO DE AREA AL CONADIS, DEL 30-08 
AL 03-09-2021. CONTROL PREVIO M13-YP-AG-FR 

7? SEP 2021 

DATOS APROBACIóN 

REGISTRADO.—,1511 W:A.-191:Tiie 0 

APROBADO 

FECHA 
16/09/2021 - 	 - 

Funcionario Responsable 



COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO .... .., 

O1E 

Institucion: 

U. Ejecutora: 

Unid. Desc: 

280 MINISTERIO DE INCLUSION ECONOMICA Y SOCIAL 	 Reporte 	rptComprobanteGastos.rdlc 

9999 MINISTERIO DE INCLUSION ECONOMICA Y SOCIAL - PLANTA 	 Fecha Elaboración 
CENTRAL 

0000 	 016 	09 	2021 

No. CUR 	No. Original 

3209 3199 

Tipo Documento Respaldo Clase Documento No. 

COMPROBANTES ADMINISTRATIVOS DE GASTOS LIQUIDAC ION DE GASTOS CGAF-DA-2021 -0437-M 

No. Expediente 

1708 

'Clase de 	 1 	 Clase de  
1 DEVENGADO 	 1 	 i OTROS GASTOS 	

RPA RTO DEV 

II 	1 	1 	¡ Registro: 	
1 	 1 	

Gasto: 	1 
Cuenta 	

i Banco: 	 1 Monetaria: 

Comprobante 	
GASTOS 	 Numero Operación 	 O 

Beneficiario: 	 1705987822 ¡DELGADO CARTAGENA EDISON JEOVANNI 

DEDUCCIONES 

DATOS APROBACIÓN 

ESTADO REGISTRADO: APROBADO: 

APROBADO 

FECHA 
16/09/2021  

Director Financiero Funcionario Responsable 



COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO 

Institucion: 	 280 MINISTERIO DE INCLUSION ECONOMICA Y SOCIAL 	 Reporte 	rptComp roban teGastos.rdlc 1 
U. Ejecutora: 	9999 MINISTERIO DE INCLUSION ECONOMICA Y SOCIAL - PLANTA 	 Fecha Elaboración No. CUR 	No. Original 

CENTRAL 

Unid. Desc: 	0000 	 016 	09 	2021 3199 	3199 

No. Expediente Tipo Documento Respaldo 	 Clase Documento 	 No. 

1COMPROBANTES ADMINISTRATIVOS DE GASTOS 	LIQUIDACION DE GASTOS 	 CGAF-DA-2021-0437-M 	 1708 

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 	 320.00 

	

TOTAL PRESUPUESTARIO 	 320.00 

	

IVA 	 0.00 

	

SUB TOTAL 	 320.00 

	

RETENCIONES IVA 	 0.00 

	

TOTAL DEDUCCIONES PRESUPUESTARIO 	 0.00 

	

TOTAL A PAGAR 	 320.00 

SON: 	TRESCIENTOS VEINTE DOLARES 

DESCRIPCION: 	DELGADO CARTAGENA EDISON JEOVANNI.- POR COMISIÓN A TENA, DAR CONTINUIDAD AL PROCESO Y ACTUALIZACIÓN DE 
LOS DOCUMENTOS HABILITANTES E INFORMES PARA EL PROCESO DE CONVENIO DE USO DE AREA AL CONADIS, DEL 30-08 
AL 03-09-2021. 

015 

DATOS APROBACION 

:1(e1Il:1III.J 

lu, (s) 	RespoZI, 



—05$/TROL PREVIO 

Quito/ '5 de septiembre de 2021 

Comprometido por: 

fR:SUPUESTO 

014 

Snisterío 

y,  - 	

de n1sion 	 DIRECCIÓN FINANCIERA 

	

EonórcySødai 	INFORME LIQUIDACIÓN DE VIÁTICOS 

1. DATOS GENERALES 

No. CÉDULA: 	 1705987822 	 / 	CARGO: SERVIDOR PUBLICO 4 

SERVIDOR: 	 DELGADO CARTAGENA EDISON JEOVANFs3F / 	 NIVEL: 
LUGAR COMISIÓN: 	QUITO-TENA  
FECHA DE SALIDA: 	3010812021 	HORA: 	06H00 1 	C. PRESUPUESTARIA: 	(8) 573 

FECHA DE RETORNO: 	0310912021 	HORA: 	15H30 	 TIPO DE GASTO: 	CORRIENTE 

2 CÁLCULO DE VIATICOS 	 / 

CONCEPTO MONTO (USD) No. DÍAS TOTAL VIÁTICO/ 

Viático 8000 4 	1 32000 

TOTAL 320,00 

3. DETALLE DE GASTOS PARA REEMBOLSO 
No CONCEPTO ITEM PRESUPUESTARIO MONTO (USO) 

1 COMBUSTIBLE Y LUBRICANTES 530803 0,00 

2 PEAJES 570102 0,00 
3 MANTENIMIENTO VEHICULAR 530405 0,00 
T REPUESTOS Y ACCESORIOS 530813 0,00 
5 IPARQUEADERO 1 	 530502 0,00 

HOSPEDAJE Y ALIMENTACIÓN 1 	 530303 0,00 
- 	 TOTAL REEMBOLSO 0,00 

4. DETALLE DE GASTOS JUSTIFICADOS 
CONCEPTO ITEM PRESUPUESTARIO MONTO (USO) 

1 HOSPEDAJE 530303 100,00 
O ALIMENTACION 530303 128,66 
3 MOVILIZACION 530301 0,00 

TOTAL GASTOS 228,66 

5. LIQUIDACION 

a) Total cálculo de viáticos 

Total de viáticos 

(-) Anticipo entregado: 

Valor a Justificar 

Valor sin Justificar 

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  

320,00 

	

CUR No. 	 0,00 	0,00 	/ 

	

700/9 	 224,00 	224,00 

	

3001* 	 96,00 	96,00 

320,00 

0,00 

0,00 

000 
/ 

320,00 

5. OBSERVACIONES 
1 
2 

6. RECOMENDACIÓN 
Analizada la documentación que sustenta la solicitud de pago de la referencia, se determina que: El compromiso reúne todos 

requisitos legales, pertinentes y necesarios; la obligación de pago es correcta, por lo que, es procedente realizar los registros 

presupuestarios-contables que correspondan conforme a la respectivo control de cada proceso en aplicacion a la normativa de 

Control Interno, las autorizaciones respectivas y el pago. 

	

Contabii/ad or: 	 Pagado 

71 

	

QNTABILIDAD 	 TESORERl4 

rfli 3It 
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• 	Ministerio 
de InCIUÓn Ari Económica y Social 

SOLICITUD DE AUTORIZACIÓN PARA CUMPLIMIENTO DE SERVICIOS INSTITUCIONALES 

Nro. SOLICITUD DE AUTORIZACIÓN PARUMPLIMIENTO/ 1 

DE SERVICIOS INSTITUCIONALES: Meando Nro. MIE'- 	
FECHA DE SOLICITUD: 26-08- 2021 

GAF-DA-2021-2474-M  

VIÁTICOS 	X 	MOVILIZACIONES 	SUBSISTENCIAS 	ALIMENTACIÓN 

/ 	
DATOS GENERALES 

APELLIDOS-NOMBRES DE LA O EL SERVIDOR ;p 4 

EDISON JEOVANNI DELGADO CARTAGENA / 
CIUDAD - PROVINCIA DEL SERVICIO INSTITUCIONAL DIRECCIÓN ADMINISTRATIVA - GESTION INTERNA DE CONTROL DE BIENES MUEBLES E 

NAPO-TENA INMUEBLES 

FECHA SALIDA HORA SAUOA 
FECHA LLEGADA ,HORA LLEGADA 

30-08-2021 06H:OO 	/ ' 
03-09-2 17H00 

¡/ 

SERVIDORES QUE INTEGRAN LOS 	ICIOS INSTITUCIONALES: Ing. EDISON DELGADO 

DISPOSICIÓN Memorando Nro. MIES -CGAF-DA-2021-2474-M 	 - 

TRANSPORTE 

TIPO DE SALIDA LLEGADA 
TRANSPORTE NOMBRE DE 

RUTA - 
FECHA HORA  FECHA (Aéreo, terrestre, TRANSPORTE HORA 

marítimo, otros) dd-mmm- 
hh:mm 

dd-mmm- 

aaaa  
hhmm 

TERRESTRE INSTITUCIONAL 

aaaa1 f 

30-08- f 30-08- 
QUITO —TE NA 2021 	1 0 

/61-100 , 2021 
12H00 

1 INSTITUCIONAL 03-09- 03-09-) 
TERRESTRE TENA-QUITO 2021 

10H00 
2021 

/ 	
17H00 

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: 	 1 	TIPO DE CUENTA: 	 No. DE CUENTA: 

MUTUALISTA PICHINCHA 	 AHORROS 	 28022112 

DE SERORSOcANT 	 ------ FIRMA 	 O EL RESPONSABLE DE 	UN 	CITANTE 

NG. EDISON DELGADO C. Carlos 

ECT OR 	INIS 	TIVO 

FIRMA DE LA 	DAI NOI1INADORAOSU .AUTORI 
NOTA: Esta solicitud deberá ser presentada para su Autorización, con por lo menos 3 días de anticipación al 

cumplimiento de los servicios institucionales; salvo el caso de que por necesidades institucionales la Autoridad 

DEIEGDO 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 

Está prohibido conceder servicios institucionales durante los días de descanso obligatorio, con excepción de las Máximas 

IS 	Costa Rojas 
COOROR GEN EL1DMINISTRATIVO  FINANCIERO 

Autoridades o de casos excepcionales debidamente justificados por la Máxima Autoridad o su Delegado. 

14 SPP 212. 

-:. 
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Ministerio 
de Inclusión 
Económica y Social 

INFORME DE SERVICIOS INSTITUCIONALES 

Nro. SOLICITUD DE AUTORIZACIÓN PARA FECHA DE INFORME: 6-SEPTIEMBRE-2021 

CUMPLIMIENTO DE SERVICIOS INSTITUCIONALES 
Memorando Nro. MIES-CGAF-DA-202 1-2474-M 

DATOS GENERALES 

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

Edison Jeovanni Delgado Cartagena 	' 	SP 4  

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

INSTITUCIONAL 	 / 	SERVIDOR 

NAPO -TENA 	 / 	DIRECCION ADMINISTRATIVA 

SERVIDORES QUE INTEGRAN EL SERVICIO INSTITUCIONAL: Ing. Edison Delgado Cartagena 

INFORME DE ACTIVIDADES Y PRODUCTOS ALCANZADOS 

ACTIVIDADES: 

Actividad Hora 

Día 1(30-08-2021)  

Salida de Quito a Tena 06h00 	/ / 
07h30 a 08h00 Desayuno  

12h00 	1 1 Llegada a Tena 

12h30 a 1030 Reunión con el Coordinador Zonal 2 y  la servidora responsable de bienes del área administrativa, para socializar las 

actividades a cumplirse in situ. 

14h30 a 17h30 Revisión de expedientes en base al Reglamento de Bienes, revisión previa a la constatación física de los inmuebles. 

19h00 'Merienda. 

/ Día 2(31-08-2021) 	/ 

07h00 a 08h00 Desayuno 

08h30 a 9h45 TRAMITES PARA LA OBTENCION DE LA DOCUMENTACION MUNICIPIO DEL TENA 

09h50 a 13h30 Constatación física de las instalación de la Dir. Dist 

13h00 a 14h00 Almuerzo 

14h00 a 17h30 Trámites en el registro de la Propiedad y Notarla 

19h30 	 , Merienda 

/ Día 3(01-09-2021) 

07h00 a 08h00 Desayuno 

08h00 a 11h00 Traslado de Tena al cantón Archidona parroquia 10 de Agosto. Gerontológico  

11h30 a 13h00 Traslado de la registradora y municipio de Archidona trámites de obtención de actualización de documentos 

13h30a14h30 Almuerzo 

15h00 a 17h30 Despacho de comunicaciones recibidas 

19h30 P# rienda 

"Día 4(02-09-2021) 

07h30a08h00 	- Desayuno 

08h30 a 09h00 Reunión en la Dirección Municipal de Planificación (gestiones préstamo de empleados municipales planimetría 

09h30 a 17h00 Medición y levantamiento planímetro 

Día 5(03 -09-2021)  

07h30 a 08h00 Desayuno. 

08h00 a 1,9fi00 ,`Reunión de trabajo en la Coordinación Zonal, los servidores de Jurídico, Administrativo, y Financiero. 

10h00 	15h30 Traslado dela ciudad del Tena a la ciudad de Quito 

PRODUCTOS: Constatación física elaboración de fichas Técnicas de constatación física de los predios de propiedad del MIES de la provincia 

del Napo, Dirección Distrital y Gerontólogico. 

Actualización de los expedientes de los bienes inmuebles. 

OBSERVACIONES: Se adjunta facturas originales por concepto de hospedaje y alimentación dermidad a normativa interna. Con el fin 

de cubrir todo el territorio se tuvo el apoyo de un vehículo de la Coordinación Zonal. 

[DETALLE DE COMPROBRANTES DE VENTA PARA REEMBOLSO (SE ADJUNTA ORIGINALES): 
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FECHA No COMP.VENTA CONCEPTO MONTO (CON IVA) 

30-08-2021 - 2736 
" 

ALIMENTACIÓN 10,00 

30-08-2021 230 ALIMENTACIÓN 	- 10,08 

30-08-2021 983 ALIMENTACIÓN 13,50 

31-08-2021 1997 ALIMENTACIÓN 	- 20,16 

31-08-2021 \ 	\ 231 	1 ALIMENTACIÓN 11,20 

01-09-2021 J 003 ALIMENTACIÓN 	 - 10,64 

01-09-2021 740 ALIMENTACIÓN 10,00 \ 
01-09-2021 234 ALIMENTACIÓN 10,08 

02-09-2021 	\ 9298 	\ ALIMENTACIÓN 8,00 

02-09-2021 9305 ALIMENTACIÓN 25,00 

01-09-2021 24028 HOSPEDAJE 50.00 

03-09-2021 7112 HOSPEDAJE 50,00 

SUMAN: USD$ 228.66 

ITINERARIO 	SALIDA 	LLEGADA 	 NOTA 

FECHA 	 03-09~2021 	Estos datos se refieren al tiempo efectivamente utilizado 

dd-mmm-aaa 	
30-08-2021 	 en el cumplimiento del servicio institucional, desde la 

salida del lugar de residencia o trabajo habituales o del 
HORA 	 06H00 	15H30 	cumplimiento del servicio institucional según sea el caso, 

hh:mm 	 hasta su llegada de estos sitios. 

TRANSPORTE 
TIPO DE SALIDA LLEGADA 

TRANSPORTE NOMBRE DE 
RUTA 

(Aéreo, TRANSPORTE FECHA HORA FECHA HORA 
terrestre, martimo, otros)  dd-mmm-aaaa hh:mm dd-mmm-aaaa hh:mm 

TERRESTRE 
INSTITUCIONAL QUITO- TENA 30-08-2021 06H00 30-08-2021 12H00 

RETORNO DEL 
TERRESTRE INSTITUCIONAL 03-09-2021 10H00 03-09-2021 151-130 

TENA A QUITO / 
NOTA: En caso de haber utilizado transpQrte 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 ¡a liquidación se demorará e 

incluso de no presentarlo tendría que restituir los valores 

percibidos. Cuando el cumplimiento de servicios 
NOMBRE: ¡ng. Edison Delgado 	 institucionales sea superior al número de días autorizados, 
CARGO: SP4 	 [_se deberá adjuntar la autorización por escrito de la 

FIRMAS DE APROBACIÓN 
FIRMA DE LA O ELJ  -JN1\AEDIATO DELA O EL FIRMA DE LA O JELRES 	DE LA UNIDAD 

 UNIDAD 

as 

ELSE  

NI1D NO MMg 

DIRECTOR 

	
S. 

	 quillas ÑR.M 

 

rl s 	l 
DIRECTO.ADMÍNISTFATIVO. AlDJyUNST T O 
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ORDEN DE MOVILIZACIÓN 	 No. 23 
(Fuera de la jornada ordinaria de trabajo, en días feriados 
yio fines de semana o que implique el pago de viáticos) 

1. IDENTIFICACIÓN DE LA ENTIDAD 

Institución 	MINISTERIO DE INCLUSIÓN ECONÓMICA Y SOCIAL 

RUC 	1760001200001 

2. DATOS DE EMISIÓN DE LA ORDEN 

Ciudad 	QUITO 

Fecha de Vigencia 	Desde 2021-08-30 Hora 	06:00 	Hasta 2021-09-03 Hora 	23:59 

Motivo MOVILIZACIÓN FUNCIONARIOS DE LA DIRECCIÓN ADMINISTRATIVA A LA PROVINCIA DEL NAPO 

No. Ocupantes 	5 

AUTORIZACIÓN 

Fecha 	 2021-08-26 	 No. Comunicación MIES-CGAF-DA-2021-2470-M 

Lugar Origen 	QUITO  

Lugar Destino 	A NIVEL NACIONAL 

Kilometraje Inicio 	8o 	 Kilometraje Fin 

3. DATOS DEL CONDUCTOR! A 

Nombres PULLAS CORODOVA WASHINHTON RAMIRO Cargo CONDUCTOR 

Número de Cédula! Pasaporte 	1711788321 	 Tipo de Licencia E 

4. CARACTERÍSTICAS DEL VEHÍCULO 

Número de Placa PENOl 78 	Marca / Modelo 	RODEO 

Color 	 PLOMO 	 Número Matrícula 0467314 

5. DATOS DEL SOLICITANTE 

Nombres INGEDISON DELGADO 	 _—agç ANALISTA ADMINISTRATIVO 
ION 

UMI 

Realizado Por 	QUILUMBAQUI 	ÑÁLJEDISON MjAS  
CC 1/ 

Fecha de Emisión 2021-08-26 15 32 6 	
/ / 



1, 
	 009 

Repúbca 	

Ministerio de Inclusión de! Ecuador 	
Económica y Social 

Memorando Nro. MIES-CGAF-DA-2021-2474-M 

Quito, D.M., 26 de agosto de 2021 / 

PARA: 	Sr. Ing. Edison Jeovanni Delgado Cartagena 
Analista Administrativo 

ASUNTO: Disposición de Movilización a la provincia del Napo 

De mi consideración: 

Por la presente y con el fin de continuar con el proceso y actualización de los documentos 
habilitantes e informes, para perfeccionar el proceso de Convenio de Uso de Área del 
predio denominado Dir9cción Distrital del Napo, a),. CONADIS dispongo a usted, 
trasladarse a la provinc) del Napo para dar cumplim)into con lo solicitado, en la semana 
de 130 d agosto al 03 de septiembre de 2021. ( 

Con sentimientos de distinguida consideración. 

Atentamente, 

Documento firmado electrónicamente 

Mgs. Carlos Alfredo Uquillas Casalombo 
DIRECTOR ADMINISTRATIVO 

ed 

ir n1  
.4V 

Gobierno Juntos 
'7 h ,su Encuentroo logramos 

Documento firmado electrónicamente Por Quipux 
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CERTIFICACION PRESUPUESTARIA 

Institucion. 

Unid. Ejecutora: 

Unid. Desc: 

MINISTERIO DE INCLUSION ECONOMICA Y SOCIAL NO. CERT1F1CACION 

8 

FECHA DE ELABORACIÓN 

26 	02 	21 MINISTERIO DE INCLUSION ECONOMICAY SOCIAL - PLANTA CENTRAL 

TIPO DE DOCUMENTO RESPALDO CLASE DE DOCUMENTO RESPALDO 

COMPROBANTES ADMINISTRATIVOS 
DE GASTOS 

COMPROMISO NORMAL OTROS GASTOS 

CLASE DE REGISTRO 	COM 	 CLASE DE GASTO 	OGA 

CERTIFICACION PRESUPUESTARIA 
3 SP 	PY 	ACT 	ITEM UBG FTE ORG N. Prest DESCRIPCION 	 MONTO  

1 	00 	000 	001 	530303 	1701 	001 	0000 	0000 	Viaticos y Subsistencias en el Interior 	 $9324774 

TOTAL PRESUPUESTARIO 	 $93,247.74 

TOTAL 

ON: 	 NOVENTA Y TRES MIL DOSCIENTOS CUARENTA Y SIETE DOLARES CON 741100 CENTAVOS 

ESCRIPCION: 

PARA: MGS. EDUARDO VÉLIZ - DIRECTOR ADMINISTRATIVO. CERTIFICACIÓN PRESUPUESTARIA PARA VIATICOS AL INTERIOR DE LOS FUNCIONARIOS, 
SERVIDORES Y TRABAJADORES DEL MIES QUE REALIZAN ACTIVIDADES EN TERRITORIO PARA EL CUMPLIMIENTO DE ACTIVIDADES INSTITUCIONALES, 
PERÍODO 2020-2021, SEGÚN MEMORANDO No. MIES-CGAF-DA-2021-0437-M, CERTIFICACIÓN DE ACTIVIDAD PAPP No. MIES-CGAF-DA-CA-2021-003. LA 
PRESENTE CERTIFICACIÓN PRESUPUESTARIA, NO VALIDA Ni LEGITIMA EL PROCESO DE CONTRATACIÓN EFECTUADO POR LA UNIDAD REQUIRENTE. 

DATOS APROBACIÓN 

ESTADO 
	

REGISTRADO: 1 
	

APROBADO: 

APROBADO 

ECHA: 
;10212021 

WILMA VOMAIRA f~ c»w~~wau^u 
PEREZ ROSERO 

Funcionario Responsable 

NE L 

Director Financiero 
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Rosario Saavedra Jorge Enrique 

HOSTAL. "VISTA I1FI#OSA" 
EXCLUSIVA COMODIDAD EN LA AMAZONIA 

RUC.: 0701300279001 - Bellavista Alta Av. 15 de Noviembre 622 y  Marañón 
Reservaciones: Telf.: -06 2870-474 - Cet.: 0995230034 - TENA - NAPO - Confortables Habitaciones - TV Cable - Baño Privado - Parqueadero - Agua Caliente - Restaurant - Aire Acondicionado y Ventilación - Teléfono 

FACTURA 0024028 / 
CADUCA: 02 DE FEBRERO DEL 2022 Serie 001-001 - 00 CONTRIBUYENTE RÉGIMEN MICROEMPRESAS 

P Fechal 
DOCTO. CATEGORIZADO: NO 
AUT. S.R.I. 1127772209 

CIiente:P 

Dirección:ü'7 R.U.C/(Í98?? 
OginaL CUENTE .Copia: EMISOR 	 OBLIGADO A LLEVAR ¿ONTABILIDAD 

CANT DETALLE V/UNIT. TOTAL 

Vivo" IrÍL 

Hat _ , 

t_-T_i. 

FORMA  DE PAGO 

Recibí 	rm 

SUBTOTAL 44A-4 
EFECTIVO  

12% IVA S 3 ECTNO 

10% SERV. / 
T101fiOI0 

OTROS  T,OTAL $ 
 1711888634c01 .AUT.SRL 2097 

TELE: 2870-670 FECHA AUT. O2-02-2O21NUM. DEL 023651 AL 024150 

002 

( 
/ 



4 .  

.1 

Pozo Morejon Carlos Isidro 
HOTEL TUCAN REAL 

Dirección Matz: 
Eloy Alfaro Ambato sin y Galo Plaza 

(e1 O 919fl4S - TIf fl 2R47-A 
DOCUMENTO CATEGORIZADO: NO 

TENA.ECtJADOR 	 j DLA 1 MES 	AÑO 

Cliente: 	 Q ............................................... . .......... . ................ ......
L03  

ftUC./C.L 	 ......................................................................... GuÍadeRernIslán ................................... 
Dirección:..... TeIf.. ........................... .... 
CADUCA: 29 DE MARZO DEL 2022 	 ORIGINAL: CLIENTE - COPIA: EMISOR 

CANT. D E T A L L E V. UNIT. 
-.. 

V. TOTAL 

íLorpc'Joc. 	d 	2-. 	nocke. 

O 	O 2 	dt 	Stp !ifl-S(C 	del 	zci 

FORMA DE PAGO 

	

SUBTOTAL 	4 	,4 

	

 ,-(\f' 	DESCUENTO  

 O % I.V.A.  

	

- 	12 % I.V.A. 	Si  36 

	

PROP1TAJIO TOTAL $ 	3 000  

EFECTIVO 

NEROaECTRÓMCO 

IZAT0ítTO 

OTROS 

RAPAN1139N R(L FUO3 	A.LYLEA'RM* L 1711341 • AUT.SaW 'TELF:2870-6?O 	 DEL O701 k007200 

001 

/ 


