
PACÍNANo. 1  DE 

FECHAEMPRESLON: 2182023 

t"v Ministerio  de Finanzas 
del Ecuador 

COMPROBANTE DE PAGO ) 

Ejercicio: 2023 Entidad: 280-9999-0000 MINISTERIO DE INCLUS ION ECONOMICA Y SOCIAL - 
No.CUR: 5196 Tipo Registro: DEV PLANTA CENTRAL 

Monto: 108,12 

IVA: 0,00 !1bo0E IN( IusI)r1 1 
Sub Total: 108,12 ECONCIMICYSOCL4 'JI 

¡ CJFRA Retenciones IVA: 0,00 DlRECQN FJtVAt. 
TESORERjA - 

Deducción Presupuestaria: 0,00 

Total Líquido Pagar: 108,12 

GONZÁLEZ ARCOS VALERIA SOFIA.- REGISTRO DEL DE 7JÉNGADO POR 
COMISIÓN A CUENCA, COORDINAR ACTIVIDADES COMUNICACIONALES 

Estado: APROBADO Descripción: DEL SEÑOR MINISTRO, DEL 27 AL 28-07-2023, CONTROL PREVIO 

Cuenta Monetaria No.: 12054060708 

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 i FEC/2RSCS FISCALES 14:08/2023  

Sub -Total 108.12 0.00 

Retenciones 
NO PRESENTA RETENCIONES , - : 0.00 

Total Deducciones: 0.00 

0.00 

Deducciones Sin Factura 
Código Nombre Monto 

Monto Líquido: 108.12 

J 

'IÓNF. 



Clase de 
Gasto: OGA 

GONZ.ALEZ ARCOS VALERIA SOFIA 

Clase de 
Registro: DEV 

Area De: GASTOS 

Beneficiario: 1716083603 

RFA RTO DEV 
IOFPID 

COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO 

 

 

AFECTACION PRESUPUESTARIA 

PG SP PY ACT ITEM UBG FTE ORG No.PREST DESCRIPCION DE CUENTAS MONTO 

01 00 000 006 530303 1701 001 0000 0000 Viaticos y Subsistencias en el Interior 108.12 

TOTAL PRESUPUESTARIO 108.12 

MONTO IVA 0.00 

TOTAL 108.12 

TOTAL DEDUCCIONES 0.00 

LIQUIDO 108.12 

SON: CIENTO OCHO DOLARES CON 12/100 CENTAVOS 

DESCRlPCION: GONZÁLEZ ARCOS VALERIA SOFIA.- REGISTRO DEL DEVENGADO POR COMISIÓN A CUENCA, COORDINAR ACTIVIDADES COMUNICACIONALES 
DEL SEÑOR MINISTRO, DEL 27 AL 28-07-2023, CONTROL PREVIO VT-YP-ECH-KL. 

DATOS APROBACIÓN 

FIRMA 

APROBADO 
ELECTRONICA: R57SVLXLZ91VIHVFK 

USUARIO: EACHICAIZAR 

FECHA: 10/08/2023 

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

Unid. Ejecutora: 9999 MINISTERIO DE INCLUSION ECONOMICAYSOCIAL - PLANTA CENTRAL 10 08 2023 5196 5173 
Unid. Desc: 0000 

Tipo Documento Respaldo Clase Documento Nc, No. Expediente 

COMPROBANTES ADMINISTRATIVOS DE GASTOS LIQUIDACION DE GASTOS MIES-DM-DCS- 1988 

DATOS SOLICITUD PAGO 

FIRMA 
ELECTRONICA. Z6725TXP99MLSAZ 

USUARIO: LERODRIGUEZM 

FECHA: 10/08/2023 



DATOS APROBACIÓN 

APROBADO 
R57SVLXLZ91VIHVFK 

FIRMA 
ELECTRONICA: 

EACH!CAIZAR 

FECHA: 10/08/2023 

USUARIO: 

FIRMA 

DATOS SOLICITUD PAGO 

FIRMA 
ELECTRONICA: Z6725TXP99MLSAZ 

USUARIO: LERODRIGUEZM 

FECHA: 10108/2023 

IR\L\ 



Clase de 
Registro: DEVENGADO 

Clase de 
Gasto: OTROS GASTOS 

RPA RTO DEVÍ 

II 
Cuenta 
Monetaria: Banco: 

Comprobante 

Beneficiario: 

Numero Operación 

GONZALEZ ARCOS VALERIA SOFIA 1716083603 

GASTOS 

el Interior 

PRESUPUESTARIO 

IVA 

SUB - TOTAL 

01 00 000 006 530303 1701 001 0000 0000 Viaticos y Subsistencias en 

TOTAL 

SON: 

RETENCIONES IVA 

PRESUPUESTARIO 

TOTAL A PAGAR 

TOTAL DEDUCCIONES 

CIENTO OCHO DOLARES CON 12/100 CENTAVOS 

DESCRIPCION: GONZÁLEZ ARCOS VALERIA SOFIA.- REGISTRO DEL DEVENGADO POR COMISIÓN A CUENCA. COORDINAR ACTIVIDADES 
COMUNICACIONALES DEL SEÑOR MINISTRO, DEL 27 AL 28-07-2023, CONTROL PREVIO VT-YP-ECH-KL. 

AFECTACION PRESUPUESTARIA 

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

1:812 

108.12 

0.00 

108.12 

0.00 

0.00 

108.12 ," 

• .5 ¿-. 
tE' rTr- 
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280 MINISTERIO DE INCLUSION ECONOMICA Y SOCIAL 

9999 MINISTERIO DE INCLUSION ECONOMICA Y SOCIAL - PLANTA 
CENTRAL 

0000 

Fecha Elaboración 

010 08 2023 

No. CUR 70. Original 

5196/ 5173 

Tipo Documento Respaldo Clase Documento No. 

COMPROBANTES ADMINISTRATIVOS DE GASTOS LIQUIDACION DE GASTOS MIES-DM-DCS-2023-0227-M 

DATOS APROBACIÓN / 

ESTADO REGISTRADO: YAPROBADO: 

APROBADO 

FECHA: 
10/08/2023 CÁ0 C', 

Fwicioflano Responsable ! rector Financiero 

.1: 

COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO 

Institucion: 

U. Ejecutora: 

Unid. Desc: 

Reporte rptCom proba nteGastos.rdlc 

No. Expediente 

1988 



Clase de 
Gasto: 

Clase de 
Registro: 

RPA 

I I 

RTO DEy) 
OTROS GASTOS COMPROMETIDO 

Cuenta 
Monetaria: Banco: 

Comprobante 

Beneficiario: 

Numero Operación O 

GONZALEZ ARCOS VALERIA SOFIA 1716083603 

GASTOS 

AFECTACION PRESUPUESTARIA 

01 00 000 006 530303 1701 001 0000 0000 Viaticos y Subsistencias en el Interior 108.12 

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

TOTAL PRESUPUESTARIO 108.12 

0.00 

108.12 

IVA 

SUB-TOTAL 

R 0.00 

0.00 

108.12 

TOTAL DEDUCCIONES PRESUPUESTARIO 

ETENCIONES IVA 

TOTAL A PAGAR 

CIENTO OCHO DOLARES CON 12/100 CENTAVOS SON: 

COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO 

Institucion: 280 MINISTERIO DE INCLUSION ECONOMICA Y SOCIAL Reporte rptCom proba nteGastos.rdlc 

U. Ejecutora: 9999 MINISTERIO DE INCLUSION ECONOMICA Y SOCIAL - PLANTA Fecha Elaboración 
CENTRAL 

Unid. Desc: 0000 010 08 2023 

No. Expediente 

1988 

No. CUR No. Original 

5173 5173 

Tipo Documento Respaldo Clase Documento No. 

COMPROBANTES ADMINISTRATIVOS DE GASTOS LIQUIDACION DE GASTOS MIES-DM-DCS-2023-0227-M 

DESCRIPCION:	 GONZALEZ ARCOS VALERIA SOFIA.- POR COMISIÓN A CUENCA, COORDINAR ACTIVIDADES COMUNICACIONALES DEL SEÑOR 
MINISTRO, DEL 27 AL 28-07-2023. 

- J 

DATOS APROBACIÓN 

ESTADO REGISTRADO: APROBADO: 

APROBADO 

FECHA: 
10/08/2023 

Funcionario Responsable D tor Financiero 



Elaborado por: 

ÁWMI 

Vañ1e4sa Terán 

CONTROL PREVIO 

Ministerio de Inclusión 
Ec05Ómic3 y Scial 

DIRECCIÓN FINANCIERA 
INFORME LIQUIDACIÓN DE VIÁTICOS 

LERIA SOFIA / 
03H00 1/ 
23H30 / 

1. DATOS GENERALES 

No. CÉDULA: 

SERVIDOR: 
LUGAR COMISIÓN: 
FECHA DE SALIDA: 
FECHA DE RETORNO:  

1716083603 / 
GONZALEZ ARCOS 

CUENCA-AZUA'/ 
27/07/2023 / HORA: 
28/07/2023/ HORA: 

CARGO: DIRECTORA 

NIVEL: 

C. PRESUPUESTARIA: 579 
TIPO DE GASTO: CORRIENTE 

2. CÁLCULO DE VIATICOS 

3. DETALLE DE GASTOS PARA REEMBOLSO 

4. DETALLE DE GASTOS JUSTIFICADOS 

/ 

R 

S. 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 

CUR No. 
70% 

30% 

0,00 
91,00 
39,00 

130,00 
000 

/ 69,12 1/ 
39,00 

108,12 

0,00 

0,00 

0,00 

108,12 

6. OBSERVACIONES 
1 

7. RECOMENDACION 
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, se da continuidad al 
debido proceso, conforme el respectivo control de cada unidad en aplicación a la Norma de Control Interno 

Comprometido por: 

PRESUPUESTO  

Contabilizado Por: 

(~IM 
CONTABILIDAD 

Pagado por: 

10 A 6 2023 

Quito, 10 de agosto de 2023 

J(,S 

CONCEPTO MONTO (USO) / No. DÍÍ TOTAL VIÁTICO/ 
Viático 130,00 / 1/ 130,00 / 

TOTAL 130,00 

No. CONCEPTO ITEM PRESUPUESTARIO MONTO (USO) 
1 COMBUSTIBLE Y LUBRICANTES 530803 0,00 
2 PEAJES 570102 0,00 
3 MANTENIMIENTO VEHICULAR 530405 0,00 
4 REPUESTOS Y ACCESORIOS 530813 0,00 
5 PARQUEADERO 530502 0,00 
6 HOSPEDAJE Y ALIMENTACIÓN 530303 0,00 

TOTAL REEMBOLSO 0,00 

No. CONCEPTO ITEM PRESUPUESTARIO MONTO (USO) 
1 HOSPEDAJE 530303 25,00 
2 ALIMENTACION 530303 44,12 
3 MOVILIZACION 530301 / 0,00 

TOTAL HOSPEDAJE Y ALIMENTACIÓN / 69,12 

aW 5P4' 



.1 

Ministerio de Inclusión bbierno °''°'-° Económica y Social deiEcuador 

SOLICITUD DE AUTORIZACIÓN PARA CUMPLIMIENTO DE SERVICIOS INSTITUCIONALES 

Nro. SOLICITUD DE AUTORIZACIÓN PARA CUMPLIMIENTO FECHA DE SOLICITUD (dd-mmm-aaaa) 
DE SERVICIOS INSTITUCIONALES 
Memorando Nro. MIES-MIES-2023-0709-M/ 24-07-2023 / 

VIÁTICOS x /MOVILIZACIONES SUBSISTENCIAS ALIMENTACIÓN 

DATOS GENERALES 

APELLIDOS - NOMBRES DE LA O EL SERVIDOR PUESTO QUE OCUPA: / 
Valeria Sofía González Arcos / Directora de Comunicación Social 

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

Cuenca - Azuay / 
Dirección de Comunicación Social 

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

/
(dd-mmm-aaaa) 

27-07-2023 / 03h00 / 28-07-2023/ 23h30 / 

SERVIDORES QUE INTEGRAN LOS SERVICIOS INSTITUCIONALES: Valeria González, Diana Manosalvas y Rica rdp 
Almeida. / 

DESCRIPCIÓN DE LAS ACTIVIDADES A EJECUTARSE: 
Coordinar actividades comunicacionales del señor ministro Esteban Bernal. 

TRANSPORTE 
TIPO DE SALIDA LLEGADA 

TRANSPORTE
NOMBRE DE 

(Aéreo,
TRANSPORTE

RUTA
FECHA HORA

FECHA
HORA 

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

marítimo, otros) aaaa 

TERRESTRE INSTITUCIONAL Quito—Tababela 27-07-2023 / 03h00/ 27-07-2023 0030 

ÁEREO LATAM 
Tababela - Cuenca 27-07-2023 05h21 27-07-2023 06h15 

ÁEREO LATAM 
Cuenca - Tababela 28-07-2023 21h30 28-07-2023 22h18 

TERRESTRE PARTICULAR 
Tababela - Quito 28-07-2023 22h30 28-07-2023 23h30 

/ 

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. 

J 1FEC 

MINlSTEpJODE,NçLu 

H. -4 ,i 4(V 

) q A 





Ministerio de Inclusión Económica y Social 
wwwinduston.obec 

1/1 
* Documento firma1 c(rónicamonte por Quipux l~ rRepúbl ica 

del Ecuador 

VL 
Gobierno 
del Ecuador 

GUILLERMO LASSO 
PRESIDENTE 

Memorando Nro. IES-MIES-2023-0709-M 

Quito, D.M., 24 de julio de 2023 

PARA: Srta. Leda. Valeria Sofía González Arcos 
Directora de Comunicación Social 

ASUNTO: Delegación Oficial a la provincia de Azuay / 

En el marco de la ejecución de la política pública de esta Secrtaría de Estado, orientada a 
promover y fomentar activamente la inclusión económica y social de la población y dada 
la importancia de articular acciones en territorio, se ly  previsto el desarrollo de 
actividades en la provincia de Azuay, desde el jueves 27,/fiasta el viernes 284e julio de 
2023, con el objetivo de coordinar acciones comunicacionales, para lo cual delego a usted 
a desplazarse a la referida provincia en la fecha señalada. 

Para tal efecto, se servirá coordinar las acciones perti entes para garantizar el 
cumplimiento de esta actividad. 

Del cumplimiento de esta actividad oficial se servirá presentar 

Particular que comunico para los fines consiguientes. 

Atentamente, 

Documento firmado electrónicamente / 
Mgs. Esteban Remigio Bernal Bernal 
MINISTRO DE INCLUSIÓN ECONÓMICA Y SOCIAL 

vg 

1 respectivo informe. 

• BERNAL BERNAL 



1 

FECHA: ¿Á 

Mino,terio 
i' inclusión 

lEconomica y Social 

DIRCCÓN ADMINISTRATIVA 
PASAJES 

L..J HORA: 

H 

W. Minstorio de Inclusión Gobierno Económica y Social' del Ecuador PeSC 

FORMATO PARA ADQUISICIÓN DE PASAJES AÉREOS 

DATOS DEL SOLICITANTE 

NOMBRES Y 
APELLIDOS Valeria Sofía González Arcos 

CÉDULA DE FECHA DE 
IDENTIDAD: REQUERIMIENTO:

HORA __07-'023 

CARGO: Directora de Comunicación Social DIRECCIÓN: Dreccián de Comuncación Soca 

RUTA NACIONAL ( X) INTERNACIONAL.( 
Q:o - Cenca 27-07-2023 

FECHA: HORA: 05.. 

RETORNO: Cuenca - Quo FECHA: 23-07-2023 HORA: 21:3C 

N' DE DOCUMENTO Memorando Nro. MIES-MIES-2023-0709-M / 51(X) NO( 

AUTORIZACIÓN.- EN CASO DE NO OCUPAR ESTE PASAJE; LA NO ENTREGA DE LOS PASES A BORDO EN EL LÍMITE DE TIEMPO QUE DA 
LA CIRCULAR DE PASAJES ( DASI: ADEMÁS QUE NO SE PODRÁ SOLICITAR LA EMISIÓN DE NUEVOS PASAJES; LA SOLICiTUD SIN LA 
DEBIDA PLANIFICACIÓN A CUYA CONSECUENCIA NC SE UTILICE O SE CANCELEN SIN JUSTIFICACIÓN, DEBERÁN ASUMIR EL COSTO DE 
PENALIDAD QUE POR ESTA RAZÓN COBRAN LAS AEROLÍNEAS DE ACUERDO A LO INDICADO EN LA CIRCULAR NO. MIES-CAF-2013-
0010-C, EN TAL VIRTUD AUTORIZO SE DESCUENTE A FAVOR DEL MINISTERIO DE INCLUSIÓN ECONÓMICA Y SOCIAL - MIES EN LA 
SIGUIENTE REMUNERACIÓN MENSUAL EL VALOR DEL PASAJE O SU PROPORCIONAL. 

Vc~ aj q 6oi6 / 
FIRMA DEL REQUIRENTE 

NOMBRE: Valeria González 
C.i: 1716083603 
CARGO: Directora de Comunicación Social 

/ 

(lÇ77
ii1 

 

Mgs E eban Remigio Bernal Autorizado Ing Eduar encia 
MINISTRO DE INCLUSIÓN ECONÓMICA Y SOCIAL DIRECTOR ADMINISTRATIVO 

Observaciones: 

NOTA: LOS PASES A BORDO ORIGINALES Y LA COPIA DE LA SOLICITUD DE AUTORIZACIÓN PARA CUMPLIMIENTO DE SERVICIOS 
INSTITUCIONALES, DEBERÁN SER ENTREGADOS EN LA DIRECCIÓN ADMINISTRATIVA EN LA GESTIÓN DE SERVICIOS GENERALES. 

NOMBRE' 





PRODUCTOS: Coordinación de actividades con equipo MIES, revisión de insumos y contenidos comunicacionales, 

coordinación con medios de comunicación. 

OBSERVACIONES: Se adjunta facturas originales por concepto de hospedaje y alimentación de conformidad 

a normativa. 

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

NOTA 

Estos datos se refieren al tiempo efectivamente 

utilizado en el cumplimiento del servicio 

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. 

ITINERARIO SALIDA LLEGADA 

FECHA 

dd-mmm-aaa 
27-07-2023v  28-07-202 '  

HORA 

hh:mm 

03h00 
/ 

23h30,/ 

TRANSPORTE 

HORA 

hh:mm 

FECHA 

dd-m mm-aa aa 

TIPO DE 

TRANSPORTE 

(Aéreo, 

terrestre, ma ríti m 

o, otros) 

SALIDA 

FECHA 

d d -mm m-aaa a 

HORA 

hh:mm 

LLEGADA 

RUTA 

INSTITUCIONAL 

LATAM 

Quito — Tababela / 

Tababela - Cuenca / 
' 27-07-2023 / 

03h00 / 

/ 

05h21/ 27-07-2023/ 

0030 / 

06h15 / 

27-07-2023 / 
TERRESTRE 

Cuenca-Tababela / 28-07-2023 / 21h30 / 28-07-202 
22h18 / 

LATAM 

TERRESTRE PARTICULAR 

14h00 a 16h00 Coordinación de la inauguración donde participó el Ministro para dar inicio al conversatorio 

"Personas mayores recorriendo caminos de dignidad". 

16h30 a 20h30 Coordinación y envío de material comunicacional a medios. 

21h30 a 22h18 /Traslado de Cuenca a Tababela. / 

22h30 a 23h30 /Traslado de Tababela a Quito. 

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

27-07-2023 001746681 / ALIMENTACIÓN / 5.99 

27-07-2023 ,' 000088818 / ALIMENTACIÓN ' ,8.50 

27-07-2023 ' 000160724 / ALIMENTACIÓN , 8.14 

28-07-2023 , 000004151 / ALIMENTACIÓN / '1.49 

28-07-2023 000000668 / HOSPEDAJE 25.00 

TOTAL /69.12 

23h30 / Tababela-Quito / 28-07-2023 / 22h30V" 28-07-202 

NOMBRE DE 

TRANSPORTE 



OR COMISIONADO 

I) 

O EL JEFE INMEDIATO DELAO EL 

NSAB ! A NIDAD RES 

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 

Vc~le4c, 6c,ra5CoZ 
Valeria Sofía González Arcos 

DIRECTORA DE COMUNICACIÓN SOCIAL  

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 

FIRMAS DE APROBACIÓN 

FIRMA FIRMA DE LA 0 RESPONSABLE DE LA UNIDAD DEL 

Mg' Esteban Remigio Bernal 

MINISTRO DE NCLUSIÓN ECONÓMICA Y SOCIAL  

Mgs. Esteban Remigio Bernal / 
MI NISTR ) DE INCLUSIÓN ECONÓMICA Y SOCIAL! 



2I7I23, 9:33' Tarjeta de Embarque 1 LATAM Airlines 

Descubre nuestra nueva experiencia 

digital 

FZ 

Con nuestro nuevo Check-in automático ¡Ya no 
tendrás que hacer Check-in! 

Compra, abona y recibe dinero en nuestra billetera 

virtual LATAM Waflet 

r) 
Elige si quieres recibir tus notificaciones por 

WhatsApp o email 

Todo listo para tu viaje 

Llega al aeropuerto con anticipación y sigue estos 

pasos: 

Deja tu equipaje en el counter 

Si solo tienes equipaje de mano, pasa directo al contra 

de seguridad. 

Dirígete al control de seguridad 

Presenta ia tarjeta de embarque y la documentación 

para tu viaje. 

Busca tu puerta de embarque 

confirmaLa en Las pantallas del aeropuerto o con 

nuestro personal ¡No te retrases! 

Confirma tu grupo para abordar 

Tenemos grupos de embarque. confirma tu número y 

espera tu turno para abordar. 

1. Primero dobla aquí 

Equipaje incluido en tu tarifa 

En cabina: 

1 Bolso o mochila pequeña (Bajo el asiento delantero) 

45 cm. alto, 35 cm. largo y 20 cm. ancho 

1 Equipaje de mano 10 kg (compartimiento superior) 
55 cm. alto, 35 cm. largo y 25 cm. ancho 

Revisa La Lista de elementos restringidos en nuestro centro de 

Ayuda 

Si necesitas equipaje adicional puedes comprarlo en Mis Viajes o en 
el aeropuerto. 

I 
ri¡i 

N5  de orden LA4622060LEAA/ 

Vateria Gonzatez 

LA1407 
27ju1 2023 

Operado por 

LATAM AirLines 

PP. "..J.r.' IL 
:' :"ç •  

D 

081 Reserva JOCXRL 

El embarque finalizará a las 

5:01 

Embarque 

Grupo 5 
Recuerda confirmar el terminal y La puerta de embarque en las pantallas del 
aeropuerto. 

' Quito 

5:21 UIO 

o-
Cuenca 

(t 6:15 CUE 

! 13D uio 

Economy 

Embarque 

4:46 

Terminal 

1 

16.1 VID 

&30 ¿0Z3 

&segmentlndex=O&itineraryld=1 1) 
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N9  de orden L ¡\462200LEAA 

Valeria Gonzalez 

LA14O6 
28juL 2023 / 
Operado por 

LATAM Airlines 

/ 
Cuenca 
21:30 CUE 

Quito 
22:18 UIO / 

7C CUE 

Eco no m y 

061 Reserva JOCXRL 

Embarque
El embarque finalizará a [as 

20:55 / 21:10 

Terminal Embarque 

1 Grupo 5 
Recuerda confirmar el terminal y La puerta de embarque en las pantallas 
del aeropuerto. 



1(UnFRED-DO 
Heladerías 

Cp 

Níce Cream 
Ii E L A D L R i A 

HELADERIAS TUTTO FREDDO S.A 
Dir. Matriz: MARISCAL LAMAR 24-205 Y AV. DE LAS AMERICAS 

Dir. Sucursal: SIMON BOLIVAR SIN Y BENIGNO MALO 

Contribuyente Especial No 176 

OBLIGADO A LLEVAR CONTABILIDAD Si 

Razon Social / Nombres Apellidos: VALERIGONZALEZ 

Dirección: QUITO 

RUC: 0190169839001 

/
FACTURA 

N°: ó09-701-0 0 1746681 

NÚMERO DE AUTORIZACIÓN 
2707202301019016983900120097010017466810000000019 

Fecha Autorización: 27/07/2023 08:05:46 a. m. 

Ambiente: PRODUCCIÓN 

Emisión: NORMAL 

CLAVE DE ACCESO 

111111 IllIllUIllIl III 1111111111 111111 111111 flhlllflhlll 
2707202301019016983900120097010017466810000000019 

Identificación: 1716083603/ 

Fecha Emisión: 27107/2023 

Guia Remisión: 

II 111 II 

Cod. Cod. Descri pci on IVA Cant Precio Unitario Descuento Precio Total Cod. Cod. Descri pci on IVA Cant Precio Unitario Descuento Precio Total 
Principal Auxiliar Principal Auxiliar 

S C105 Desayuno Ranchero S 5.34821 0,00 5.35 C105 Desayuno Ranchero 5.34821 5.35 0,00 

5.35 Subtotal 12%: Subtotal 12%: 5.35 

5.35 Información Adicional Subtotal sin Impuestos: 5.35 Subtotal sin Impuestos: Información Adicional 

0.0c Telefono: 0988259401 Descuento: 0.0c Descuento: Telefono: 0988259401 

0,64 E-Mail: valeriagonzalez0907@gmail.com IVA 12%: 0,64 IVA 12%: E-Mail: valeriagonzalez0907@gmail.com  

5.9 Valor Total: Referencia: EB-3-341 1499 Valor Total: 5.9 Referencia: EB-3-341 1499 

Tipo de Cobro: CONTADO Tipo de Cobro: CONTADO 

Formas de Pago Formas de Pago 

Sin utilización del Sistema Financiero: 5.99 Sin utilización del Sistema Financiero: 5.99 

[?T systecnasoft [?T systecnasoft
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R.U.C.: 0190507033001 

FACTURA 

No: 001-001-000088818 

NÚMERO DE AUTORIZACIÓN: 

2707202301019050703300120010010000888180190507014 

FECHA Y HORA DE AUTORIZACIÓN: 

2023-07-27 16:0017 

AMBIENTE: PRODUCCION 

EMISION: NORMAL 

CLAVE DE ACCESO: 

2707202301019050703300120010010000888180190507014 

sma rtfl4efrt' 

í 
RAYMIPAMPA S.A.S. 
RAYMIPAMPA S. A. S. 

DIRECCIÓN: CENTRO HISTORICO, CUENCA 

DIR. SUCURSAL: BEN INGNO MALO 8-59 Y SIMON BOLIVAR PARQUE C 

OBLIGADO A LLEVAR CONTABILIDAD: Si 

CONTRIBUYENTE RÉGIMEN RIMPE 

RAZON SOCIAL: VALERIA GONZALEZ FECHA DE EMISION: 27/07/2023 

RUC ICI: 1716083603. 

DIRECCION: quito 

No. CODIGO DESCRIPCION CANTIDAD PRECIO U. DESC. TOTAL 

1 38 FETTUCCINI SALSA DE CHAMPIONES 1 6.25 0 6.25 
2 78 COLAS INCA 1 1.34 0 1.34 

INFORMACIÓN ADICIONAL SUBTOTAL IVA 7.59 

IN FORMACION: raymipampasas@hotmail.com  
SUBTOTAL 0% 0.00 
SUBTOTAL NO SUJETO IVA 0.00 

COD FORMA DE PAGO VALOR PLAZO SUBTOTAL SIN IMPUESTO 7.59 
01 SIN UTILIZACION DEL SISTEMA FINANCIERO 8.5 DESCUENTO 0.00 

SERVICIO 0.00 
ICE 0.00 
IVA 0.91 

TOTAL 8.50 
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Chorreras 
HACIENDA / HOST _Ir RIA 

- Z7 PlrZ/I2t9- 

Teléfono: (593) 7 40 41 524 - 7 4215 430 
wwvv.hoster idoscharre rs.com  

Cuenca. Ecuador. 

CARRASCO MUÑOZ GUIDO JAVIER 
HOSTERIA DOS CHORRERAS 
Dirección Matriz KM 21 VIA AL CAJAS S/N - MOLLETURO 
Contribuyente especial No: 
OBLIGADO A LLEVAR CONTABILIDAD: SI 
Agente de retención Resolución No: 1 
Teléfono: 074041824 
Correo: info@hosteriadoschorreras.com  

CUENCA - ECUADOR 

/ 
Razón Social/Nombres y VALERIA GONZALEZ 
Apellidos: 
Identificación: 1716083603 
Email: VALERIAGONZALEZ0907@GMAIL.COM  

R.U.C.: 0102061009001 

FACTURA 

No. 006-002-000160724 
NÚMERO DE AUTORIZACIÓN 

27072023010 10206100900120060020001607240016072417 

FECHA Y HORA DE AUTORIZACIÓN 

27/07/2023 21:55:57 

AMBIENTE Ambiente de Producción 

EMISIÓN NORMAL 

CLAVE DE ACCESO 

u II U U II 111 11 
2707202301010206100900120060020001607240016072417 

Dirección: QUITO 

Fecha de Emisión: 27/07/2023 21:53:55 
Teléfono: 0988259401 

Información Adicional 
FECHA CIERRE 2023-07-27T21:53:55 
PERSONA NAC-DNCRASC20-1 
NATURAL 
OBLIGADA A 
LLEVAR 
CONTABILIDAD 
FORMA DE PAGO Efectivo: 8.250 
FORMA DE PAGO Efectivo: .110 
TRANSACCION 214455 
CHECK 2998 
CAJERO 305. Mayra Silva 
AGENTE DE No. Resolución: 1 
RETEN ClON 

FORMA DE PAGO VALOR PLAZO TIEMPO 

SIN UTILIZACION DEL SISTEMA FINANCIERO 01 8.14 0 Dias 

SUBTOTAL 12% 

DESCUENTO 

SUBTOTAL SIN IMPUESTOS 

IVA 12% 

10% SERVICIO 

VALOR TOTAL 

mySatcom 

cod. Principal cod. Auxiliar Cant Descripción Precio Unitario Precio Total 

82606 1 100 Capuchino 2.36 2.36 
80208 1 1.00 Sand Americano 4.91 4.91 

7.27 

0.00 

7.27 

0.87 

0.00 

8.14 
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8072 1 9509662700120010010000041511234567811 

RUC.: 0195096627001 

FACTURA N. 001-001-000004151 

FECHA AUTORIZACION : 29/07/2023 15:41:54 

AMBIENTE: PRODUCCION 

EMISION: NORMAL 

NUMERO DE AUTORIZACION: 

280720230101950966270012001001000004 15 11234567811 

CLAVE DE ACCESO: 

LA VARA 

LAMARIA S.A.S. 
Sucursal: Benigno Malo y Calle Larga Teléfonos: 

0984561324 
Dirección Matriz: BENIGNO MALO Y CALLE LARGA 

Teléfono 1: 0984561324 
Correo: Iamariacocinalibregmail.com  

Obligado a Llevar Contabilidad: Si 

Nombres: GONZALEZ ARCOS VALERIA SOFIA / 

Direccion: O LOTE 3 y y 

Ruc: 1716083603 / Fecha Emision: 28/07/2023 Vence: 28/07/2023 Telefono: 0988259401-- 

Precio Código Descripción Med. Cantidad Unitario Desc. Total 

LM000046 CORVICHITOS Unidad 2,00 6,25 0,00 12.50 
LM000011 SODA Unidad 3,00 2,23 0,00 6.69 

Forma Pago Subtotal: 19,19 
Tarjeta De Crédito 21,49 

Descuento: 0,00 
INFORMACIÓN ADICIONAL 
vendedor : VERONICA Subtotal Neto: 19.19 
correo : valeriagonzalez0907@gmail.com  
ciudad : QUITO Subtotal Con Impuestos: 19,19 

Subtotal Impuestos 0%: 0,00 

Subtotal No Objeto IVA: 0,00 
Subtotal Exento IVA: 0,00 

CE: 0,00 
IVA 12%: 2,30 

Propina: 0,00 
VALOR TOTAL / 21,49 

c > r. e > c: r. n  
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VASQUEZ ESPINOZA MARIA DEL CARMEN 

VASQUEZ ESPINOZA MARIA DEL CARMEN 

Dir. Matriz: GRAN COLOMBIA #12-104 Y JUAN MONTALVO / SAN 
SEBASTIAN / CUENCA / AZUAY 

Dir. Sucursal: JUAN MONTALVO 10-44 Y GRAN COLOMBIA 

Obligado A Llevar Contabilidad: NO 

Razón Social / Nombres y Apellidos: VALERIA SOFIA GONZALEZ ARCOS! 

RU.C: 0102691953001 

FACTURA 
No. 004-002-000000668 

NÚMERO AUTORIZACIÓN 

2807202301010269195300120040020000006689846951115 

FECHA Y HORA DE 
AUTORIZACIÓN 

AMBIENTE: Producción 

EMISIÓN: Norma 

CLAVE DE ACCESO 

u II II 1 1 1 
280720230 1010269195300120040020000006689846951115 

RUC ¡CI: 1716083603 1 
Fecha Emisión: 28/07/2023 Gula de Remisión: 

Principal Auxiliar 
Cod. Cod. Cant. Descripción Adicional Adicional Adicional Unitario 

Detalle Detalle Detalle Precio 
Descuento Precio Total 

HBT 1 1 HABITACION INDIVIDUAL $223200 0% $000 $2232 

Forma de Pago Valor Plazo Tiempo SUBTOTAL 12% $ 22.32 

SIN UTILIZACION DEL SISTEMA FINANCIERO $2500 O dias
SUBTOTAL 0% $ 0.00 

 
SUBTOTAL NO OBJETO IVA $ 0.00 

Información Adicional SUBTOTAL EXENTO IVA $ 0.00 

DIRECCION QUITO SUBTOTAL SIN IMPUESTOS $ 22.32 

TELEFONO 0988259401
DESCUENTO $ 0.00
ICE $ 0.00 

EMAIL valeriagonzalez0907@gmail.com 
IVA 12% $ 2.68 

PROPINA $ 0.00 

VALOR TOTAL $ 25.00 

VALOR A PAGAR $ 25.00 

!i Ecuafact Página 1 de 1 



FECHA DE EtABORACft)N 

03 04 23 

CLASE DE GASTO CLASE DE REGISTRO 

CERTIFICACION PRESUPUESTARIA 

Institucion: 

Unid. Ejecutora: 

Unid. Desc: 

MINISTERIO DE INCLUSION ECONOM'CA Y SOCIAL 

MINISTERIO DE INCLUSION ECONOMICA Y SOCIAL - PLANTA CENTRAL 

NO. CERTIFIC\CION 

579 

COM OGA 

CERTIFICACION PRESUPUESTARIA 

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

01 00 000 006 530303 1701 001 0000 0000 Viaticos y Subsistencias en el Interior 

01 00 000 006 530301 1701 001 0000 0000 Pasajes alInterior 

$1061459 

$95165 

TOTAL PRESUPUESTARIO 511,566.24 

TOTAL 

SON: ONCE MIL QUINIENTOS SESENTA Y SEIS DOLARES CON 24/100 CENTAVOS 

TIPO DE DOCUMENTO RESPALDO CLASE DE DOCUMENTO RESPALDO 

COMPROBANTES ADMINISTRATIVOS COMPROMISO NORMAL OTROS GASTOS 
DE GASTOS 

D ES C RIP ClON 

PARA: LCDA. VALERIA SOFIA GONZÁLEZ ARCOS - DIRECTORA DE COMUNICACIÓN SOCIAL 
ACTUALIZACIÓN DE CERTIFICACIÓN PRESUPUESTARIA PARA PAGO DE VIÁTICOS Y MOVILIZACIÓN AL INTERIOR DEL PERSONAL DE LA DIRECCIÓN DE 
COMUNICACIÓN SOCIAL, SEGÚN MEMORANDO No. MIES-DM-DCS-2023-0227-M, CERTIFICACIÓN DE ACTIVIDAD PAPP No. MIES-DM-DCS-CA-2023-005. 
REF: CP No. 14 
LA ADECUADA UTILIZACIÓN DE LOS RECURSOS ES RESPONSABILIDAD DE LA UNIDAD REQUIRENTE. 

DATOS APROBACIÓN 

ESTADO REGISTRADO: APROBADO: 

APROBADO 

FECHA: WILMAYOMAIRA7  
MARTHA VERONICA 

03/04/2023	 PEREZ RO ERO osm23a3c3n RODAS VALIADAREt "wa 
 Funcionario Responsable inancicro 


