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COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO 

Institucion: 

U. Ejecutora 

Unid. Desc: 

No, Expediente 

1569 

Clase de 
Registro: REGULARIZACIÓN 

Clase de 
Gasto: OTROS GASTOS 

RFA RTO DEV 

1  
Banco: 

Comprobante 

Beneficiario: 

 

Cuenta 
Monetaria: 

1121501 FTE 1 ANTICIPO VIATICOS 
CORRIENTES RECURSOS FISCALES 

 

GASTOS 

1760001200001 

Numero Operación 

MINISTERIO DE INCLUSION ECONOMICA Y SOCIAL 

 

o 

AFECTACION PRESUPUESTARIA 

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

56 00 000 001 530303 1701 001 0000 0000 Viaticos y Subsistencias en el Interior 319.50 

TOTAL PRESUPUESTARIO 319.50 

IVA 0.00 

SUS-TOTAL 319.50 

RETENCIONES IVA 0.00 

TOTAL DEDUCCIONES PRESUPUESTARIO 0.00 

TOTAL A PAGAR 319.50 

SON: TRESCIENTOS DIECINUEVE DOLARES CON 50/100 CENTAVOS 

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 

0000	 05 07 2024 3627 3627 
CENTRAL 

Tipo Documento Respaldo Clase Documento No, 

COMPROBANTES ADMINISTRATIVOS DE GASTOS RENDICION DE FONDOS SIN DETALLE 6 
DE FACTURAS 

DESCRIPCION: Rendición de la Entidad:280-9999-0 No de fondo: 417 No Entrada: 1765 

DATOS APROBACIÓN 

ESTADO REGISTRADO: APROBADO: 

APROBADO 

2L0o QOuaq,at 
0810712024 

Director Financiero 



COMPROBANTE UMCO DE REGISTRO 

Institucion: 999 GOBIERNO CENTRAL No. Preliminar 113893010 FECHA DE 
Unid. Ejecutora: 0000 No. CUR 113893010

ELABORACIÓN 

08 07 2024 
Unid. Dese: 0000 No. Original 113893010 

TIPO DE DOCUMENTO RESPALDO CLASE DE DOCUMENTO RESPALDO No. CUR PRESUPUESTARIO 
COMPROBANTES ADMINISTRATIVOS DE RESUMEN DE SUBSIDIOS 28099990000000417001852 GASTOS 

FECHA DE APROBACIÓN TIPO CUR: FRF LQWdAC- tzlUdlt 280 Unidad Ejccrnon .ndo: 4I7N Ean& 1852 No. ,oat 14 
Area del 
Comprobante: CONTABIUDAD 08 07 2024 Fuente 

Especifica 

Beneficiario: 1760001200001 MINISTERIO DE INCLUSION ECONOMICA Y SOCIAL 

DATOS REGISTRO DATOS APROBACIÓN DATOS SOLICITUD PAGO DATOS AUTORIDAD APR. 
FIRMA FIRMA 

USUARIO: EACHICAIZAR ELECTRONICA: 647XSI7ONTSOJ6P ELECTRONICA. USUARIO: 

FECHA: 08/07/2024 USUARIO: LACHICAIZAR USUARIO: FECHA: 

FECHA: 08/07/2024 FECHA: 

FIfltA 

PÁGINA No. 1 DE 

AFECTACIÓN CONTABLE 
No CUENTA SUR-a SUB-2 AUX-1 AUX-2 AUX-3 DESCRIPCIÓN DE CUENTAS DEBE HABER 

1 112 50 0 28099990000 1712254109 0 Por Recuperación de Fondos 0.50 0.00 

2 112 15 1 28099990000 1712254109 417 Anticipos de Viáticos Pasajes y Otros de Viaje 0.00 0.50 
Institucionales 

TOTAL COMPROBANTE ==> 0.50 0.50 

SON: #Error 

DESCRIPCION: Liquidación. Entidad: 280 Unidad Ejecutora: 9999 No. Fondo: 417 No. Entrada: 1852 No. secuencia: 14 

APROBADO 





DIRECCIÓN FINANCIERA Ministerio de indusion 

INFORME LIQUIDACIÓN DE VIÁTICOS Económica y Social 

A 

REPÜBLICÁ 
DEI. ECUADOR 

1. DATOS GENERALES 

a) Total cálculo de viáticos 
Total de viáticos 
(-) Anticipo entregado: 
Valor a Justificar 
Valor sin Justificar 

Valor qiio 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 
CURNo. 113485019 320.00 320.00 

70% 224.00 223.50 / 30% 96.00 96.00 

319.50 / 
0.50 

0.00 

0.00 

0.00  01 

No. CÉDULA: 1112254109 CARGO: ANALISTA DE DESARROLLO 
INFANTiL 

SERVIDOR: 

LUGAR COMISIÓN: 
FECHA DE SALIDA: 
FECHA DE RETORNO:  

NAZCA CAlLA MARÍA SILVANA 

AMBATO - RIOBAMBA 
17/06/2024 HORA: 08H00 
21/06/2024 HORA: 171430  

NIVEL: SP4 

C. PRESUPUESTARIA: 394 
TIPO DE GASTO: CORRIENTE 

2. CÁLCULO DE VIATICOS 

3. DETALLE DE GASTOS PARA REEMBOLSO 

4. DETALLE DE GASTOS JUSTIFICADOS 

/ 

S. LIQUIDACION 

6. OBSERVACIONES 

fcL9 4i. 

7. RECOMENDACIÓN 

Analizada la documentación que sustenta la liquidación de la comisión de servicios ante referida, se determina que: En base a las delegaciones, 
solicitud de autorización de comisión de servicios e informe de cumplimiento de servicios institucionales, se da continuidad al debido proceso, 
conforme al respectivo control previo de cada gestión de la dirección financiera en aplicación a las Normas de Control Interno, 

Quito, 04 de julio de 2024 

CONCEPTO MONTO (USO) / No. DÍAS / TOTAL VIÁTICO 
Viático 80.00 / 4 / 320.00 

TOTAL 1 320.00 

No. CONCEPTO ITEM PRESUPUESTARIO MONTO (USO) 
1 COMBUSTIBLE 530255 0.00 
2 LUBRICANTES 530803 0.00 
3 PEAJES 570102 0.00 
4 MANTENIMIENTO VEHICULAR 530405 0.00 
5 REPUESTOS Y ACCESORIOS 530813 0.00 
6 PARQUEADERO 530502 000 
7 HOSPEDAJE 530303 0.00 
8 ALIMENTACIÓN 530303 0.00 

TOTAL REEMBOLSO 0.00 

No. CONCEPTO ITEM PRESUPUESTARIO MONTO (USO) 
1 HOSPEDAJE 530303 124.99 
2 ALIMENTACION 530303 98.51 
3 MOVILIZACION 530301 0.00 

TOTAl. GASTOS DE HOSPEDAJE Y ALIMENTACION 223.50 

Contabilizado Por: 

9L- 
CONTABILIDAD 
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MINISTERIO DE INCLUSIÓN 
ECONÓMICA Y SOCIAL 

FECHA -'4 JUL 2024 

1 ECl/AááWD
Ministerio de Inclusián 

INFORME DE SERVICIOS INSTITUCIONALES 
Nro. SOLICITUD DE AUTORIZACION PARA FECHA DE INFORME (dd-mmm-aaa): 
CUMPLIMIENTO DE SERVICIOS INSTITUCIONALEa: 
Memorando Nro.MIES-SDII-DSCDII-2024-0145-M / 24/10612024 
Memorando Nro. MIES-5DhI-OSCDII-2024-0163-1VI 1 

DATOS GENERALES 

APELLIDOS - NOMBRES DE LA O EL SERVIDOR/ PUESTO QUE OCUPA: 
NASCA CAIZA MARÍA SILVANA ANALISTA NACIONAL DE SERVICIOS DE CENTROS DE 

DESARROLLO INFANTIL INTEGRAL - CDIySP4 
CIUDAD - PROVINCIA DEL SERVICIO NOMBRE DE LA UNIDAD A LA QUE PERTENECE 
INSTITUCIONAL / LA O EL SERVIDOR 

AMBATO- TUNGURAHUA- SDII - DIRECCION DE SERVICIOS DE CENTROS O$ESARROLLO 
RIOBAMBA-CHIMBORARO-ZONA 3 INFANTIL / 

SERVIDORES QUE INTEGRAN EL SERVICIO INSTITUCIONs5L: 
Silvana Nasca /Carmen Morocho / Juan Carlos Arichapaxi (conductor) / 

INFORME DE ACTIVIDADES Y PaoDUcTOS ALCANZADOS 

OBJETIVOS: 
Realizar el proceso de seguimiento y/o asistencia técnica a las unidades de atención CD! Directos! Emblemáticos 

bajos convenios corresondientes,Xa Coordinación Zonal 3 

Lunes 17 de junio de 2024 / 
08:1-100 am: Salida: Quito - Ambato 
10±30 am: Llegada a Ambato oficinas de la Coordinación Zona 3. 

HORARIO ACTIVIDAD 
08h00 a 10h30 Traslado desde Quito a Ambato (Oficina de la Unidad Desconcentrada Zonal 3) 
10h30 a 12h00 Reunión con el equipo técnico para organizar los seguimientos a unidades COI y 

proveedores de alimentación. 
12h00 a 13h00 Traslado de Ambato al cantón Patate 
13h00 a 17h00 Seguimiento y acompañamiento Técnico a las siguientes unidades de atención: 

Nro. - PUNTAJE 
Nombre del col: Codigo Cobertura Educadores/a Nombre coordinadora TOTAL DE SIIMIES: s con los que 

cuenta el cnt FICHA 

GABRIELA UHL 14699 27 3 TATIANA REINOSO 49 55 
GOTITAS DE MIEL 14739 50 6 PATRICIA SÁNCHEZ • 65 

Observaciones: 

Gabriela UHL: 

1 En el expediente de las niñas - niños, falta el certificado de salud en varias 
carpetas. 

1 Se encuentra un vidrio roto en el área de 12 a 18 meses 
1 En el registro de visitas se evidencia la visita de la CTT cada 2 meses 
1 No se registra correctamente la Ficha de observaciones 
1 Falta limpieza en varias áreas, como en la recepción de la alimentación (mueble 

alto); grupo de 12 a 18 meses (pañal y zapatos) 
1 Falta implementar los rincones funcionales para los grupos de edades, conforme el 

material disponible, espacio, etc. 
1 El cartel de monitoreo del estado nutricional de la Unidad de Atención, se 

encuentra graficado incorrectamente, pues está graficado de todas las niñas - 

DIRECCION FJN4NcgEp 
tlnna: ...................... 



niñas 
1 Cuentan con transporte para el recorrido de las niñas - niños con los documentos 

legales; no obstante, la camioneta traslada a 15 niñas - niños, los cuales requiere 
la revisión de la capacidad del transporte, con la finalidad de evitar accidentes 

1 Es importante se cuente con el cuaderno de campo para el registro de novedades 
generales de las niñas y niños. 

Gotitas de Miel: 
1 El local es construido por el GAD Municipal de Patate, el mismo que se encuentran 

haciendo uso desde hace 2 meses 
1 NO se encuentra la Coordinadora, quien refiere 2 versiones justificativas (que no 

llega por el derrumbe del río Patate; que no llega por tema personal) 
1 Los trapeadores de uso se coloca en el patio de la entrada al CDI y no adecuan un 

espacio apropiado para dichos implementos. 
1 Se encuentra insumos del botiquín caducados. 
1 El menú no se encuentra conforme al protocolo de alimentación, pues la colada de 

manzana, se siente más a maicena con trozos de manzana. 
1 Los expedientes de las niñas y niños no se encuentran completos: falta planilla de 

servicio básico e IDIl 
1 Asiste al CDI la Coordinadora Ximena Iglesias del CDI LAS ORQUIDEAS 

correspondiente a la parroquia El Triunfo, lugar en el cual se encuentra con los 
problemas de desastre natural, por lo cual se encuentran cerradas las vías. 

1 Falta revisar la guía metodológica, especialmente el tema de rincones, los mismos 
que no se encuentran implementados adecuadamente y funcionales para las niñas 
y niños. 

17h00 a 18h00 Retomo del cantón Patate a Ambato 
18h00 Hospedaje 

Martes 18 de junio de 2024 

08h00 a 09h00 Organización de trabajo con el equipo técnico de los servicios de Desarrollo Infantil 
Integral, considerando las alertas y distancias 

09h00 a 10h00 Traslado de Ambato (oficina de la Coordinación Zonal 3) al cantón Píllaro 
10h00 a 15h00 Seguimiento y acompañamiento técnico a las siguientes unidades de atención, así: 

Nro. PUNTAJE 
Nombre del CDI: 

 

Código Cobertura Educadores/a Nombre Coordinadora TOTAL DE SIIMIES: s con los que FICHA cuenta el CDI 

MIS TRAVIESITOS 14562 32 4 JESSICATOAPANTAt 80 

ESPERANZA DE LOS NIÑOS 14267 32 4 CARLOS SISA 68 

Observaciones: 
Mis Traviesitos 

1 Falta completar los expedientes de las niñas - niños, especialmente "certificados de 
salud" 

1 Falta implementar los rincones de acuerdo a las orientaciones establecido en la 
guía metodológica. 

1 No se registra correctamente la Ficha de observaciones 
1 Falta mejorar la organización de los implementos de limpieza (escobas, pala) 
1 Falta colocar protectores en las cadenas de los columpios, en vista que al 

encontrarse en la intemperie se está generando óxido. 
1 El material didáctico no es suficiente para las niñas y niños. 

Esperanza de los Niños 

1 NO se encuentra el Coordinador, ya que había solicitado permiso personal; sin 
embargo, tampoco se delega por escrito a una Educadora del CDI 

1 Falta organizar el área administrativa, se evidencia material en desuso, material de 
aseo, etc. 

1 Falta colocar protectores en las cadenas de los columpios que utilizan las niñas y 
niños para evitar la presencia del óxido 

1 Falta rotular los baños 

t — 
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1 Se requiere seguimiento en la recepción de la alimentación, pues se debe disminuir 
la sal de las sopas que se les entrega a las niñas y niños 

1 Mejorar la organización del área de rincones, con los materiales pertinentes. 
1 Falta las tapas de los tachos de basura 
1 En las carpetas de los expedientes falta el certificado de salud de las niñas y niños; 

falta la firma en varias actas de compromiso; así como en la solicitud de ingreso. 
1 Se debe retirar del área de recepción de la alimentación todo material que no 

corresponde a la misma. 

15h00 a 16h00 Traslado del cantón Píllaro a Ambato (oficina de la Coordinación Zonal 3) 
16h00 a 18h30 Reunión con el equipo técnico para reforzar tos conocimientos, específicamente en los 

temas de la implementación de rincones y registro de la ficha de observación, 
recordándoles lo siguiente: 

• La implementación de los rincones se podrá realizar con materiales pertinentes, en 
cantidad suficiente, que sean adecuados, atractivos, coloridos y seguros. 

• La cantidad de rincones dependerá del espacio que disponga la unidad: según el 
espacio de la unidad de atención y de los ambientes de aprendizaje, se decide 
cuántos rincones pueden habilitarse, es recomendable implementar al menos 3 
rincones, siempre y cuando el espacio permita su implementación. 

• La observación tiene como objetivo que la información recogida sea usada para 
conocer mejor a las niñas y niños (vivencias, sentimientos, pensamientos, 
habilidades, destrezas, aptitudes, progresos, y comprensión de interacción con 
otros y su ambiente), detectar posibles alertas en el desarrollo y aprendizaje, con la 
finalidad de atender sus necesidades e intereses. 

• Se les recuerda que la Guía metodológica en la página 49, se menciona lo 
relacionado a dichos temas, los mismos que es importante se revise mediante 
círculos de estudio. 

18h30 Hospedaje 

Miércoles 19 de «unio de 2024 / 

07h30 a 08h30 Traslado de Ambato al cantón Baños 
08h30 a 11h00 Visita al CDI Pedacito de Cielo 

Nro. PUNTAJE Código Educadores/as Nombre del O!: Cobertura Nombre Coordinadora TOTAL DE SIIMIES: con los que FICHA cuenta el CDI 

PEDACITO DEL CIELO 0 51 6 SILVI GUERRERO 64 
CDI Pedacito de Cielo 

1 Falta organizar la bodega 
1 Falta organizar el área administrativa, ya que se encuentra ubicado en el área más 

grande, pues los equipos en el paso de que debe ser de libre circulación de área 
de recepción de la alimentación. 

1 Falta implementar rincones, conforme las condiciones del espacio, disponibilidad 
de los materiales y edades de las niñas y niños. 

1 Registrar correctamente la Ficha de observación, conforme lo señala la guía 
metodológica 

1 Falta el plan de mejora del servicio extemalizado de la alimentación 
1 Este día de la visita NO cuentan con agua en todo el cantón, por lo que se 

encuentran basureros grandes con agua recibida por los tanqueros de los 
Bomberos. (dichos espacios no deberán tener acceso las niñas y niños para evitar 
posibles accidentes) 

1 Falta que la Entidad Cooperante entregue el material, según el cronograma 
valorado. 

11h00 a 12h00 Traslado del cantón Baños al cantón Pelileo 
Se llegó hasta el sector de río Blanco, en donde no hubo paso, debido a los derrumbes y 
desbordes, razón por la cual se decide regresar. 

t' 
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12h00 a 15h30 Al regresar se continuo el proceso de seguimiento - acompañamiento Técnico a unidades 
de atención del cantón Pelileo - .arro.uia Salasaka: 

Nro. PUNTAJE 
Nombre del co 

 
Código Cobertura Educadores/as Nombre Coordinadora TOTAL DE SIIMIES: con los que FICHA cuenta el CDI 

SUMAKÑAN 0 36 4 LIGIA CAISABANDA CD 73 

Observaciones: 

CDI Sumak Nan 
1 Los insumos del botiquín se encuentran caducados: algodón, alcohol 
1 Falta ordenar y organizar varias áreas como el rincón general, bodega, cambiador 

de ropa 
1 Se requiere mejorar el trabajo en el proceso de adaptación de las niñas y niños, 

pues se evidencia que 2 niñas lloran permanentemente 
1 No cuentan con agua en todo el sector 
1 El local es de 2 pisos, el cual ha sido construido con aporte de los GADs de Pelileo 

y Salasaka 
1 En el momento de la alimentación se convierte para varias niñas y niños es el 

espacio de mayor estrés, pues se evidencia llanto, sueño, inquietud, por lo que es 
importante que las Educadoras aprovechen este tiempo y conversen con las niñas 
y niños sobre la importancia de comer alimentos saludables, variados, fomentar 
hábitos y costumbres, identificando el nombre de los alimentos, olores, sabores, 
temperaturas, colores, tamaños, formas, etc.; 

1 Pues, la educadora debe crear un ambiente de armonía y alegría para que la 
alimentación se convierta en un momento satisfactorio para las niñas y niños. 

15h30 a 16h00 Traslado del cantón Pelileo a Ambato 

16h00 a 18h30 Revisar trámites para el envío alas autoridades (alertas mensuales para el Viceministerio) 
18h30 Hospedaje 

Jueves 20 de junio de 2024 / 

07h30 a 09h30 En la oficina de la Coordinación Zonal 3, se procede a realizar varios trámites técnicos y 
administrativos solicitados por las autoridades (alcance de delegación y solicitud de 
alcance para el área administrativa - Memorando Nro. MIES- SDII-DCDII-2024-0165-M) 

09h30 a 10h30 Traslado de Ambato a Chimborazo (cantón Guano) 
Seguimiento - acompañamiento Técnico a unidades de atención, así: 

Código PUNTAJE 
Nombre del CDI: Cobertura Nombre Coordinadora TOTAL DE 

FICHA 

MIS PEQUEÑOS TEJEDORES 3907 63 RUTH GRACIA CD 88 

SAN ISIDRO 60484 27 LAURA DELGADO 55 

SAN ANDRÉS 0 27 ELSA GUERRERO CD 75 

10h30 a 16h30 Observaciones: 

CDI Mis Pequeños Tejedores - EMBLEMÁTICO 

1 Falta la firma del Presidente del Comité de Familias 
1 Existen en distintas fechas diferentes firmas de los representantes legales de 

las niñas y niños que registran en la recepción y entrega de las niñas y niños 
1 Revisar la correcta utilización de la Ficha de observación 

CDI San Isidro 

1 El CDI se reapertura a partir del mes de mayo 2024 
1 El área de recepción de la alimentación es compartida con el comedor, 
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1 Actualmente no cuentan con el Permiso de Funcionamiento, considerando el 
Acuerdo Ministerial Nro. 020 

1 Al primer grupo de las niñas y niños no les entregan la leche cambiándoles por la 
colada de máchica.- Refiere La Coordinadora que el motivo es porque se 
encontraban enfermos, no obstante no cuentan con las recomendaciones médicas. 

1 Se requiere mejorar el proceso de localización de las niñas y niños. 

13h00 a 13h30 Reunión de equipo técnico y Directora Distrital (Luz Karinme Rosa Arguello), en el que se 
da a conocer las observaciones generales, reiterando la importancia del cumplimento de 
las funciones por parte de las Coordinadoras de los COI, quienes son responsables del 
desarrollo infantil de las niñas y niños, iniciando para ello con los procesos de limpieza de 
los espacios, entrega de la alimentación saludable e implementación de rincones 
funcionales para el desarrollo de destrezas y habilidades. 

13h30 a 17h30 Traslado de Riobamba a Quito 

PRODUCTOS: 
El seguimiento y acompañamiento in situ, permitió determinar el nivel de cumplimiento de los procesos técnicos, 
administrativos y de gestión, que dan cuenta de eficiencia en la operación de los servicios y el cumplimiento de 
las responsabilidades de los equipos técnicos zonales, distritales y las unidades de atención a través de los 
Coordinadores Técnicos Territoriales, Coordinadoras/es y Educadoras/es, desde la realidad local. 

• Seguimiento a 11 unidades de atención dispersas COI 
• Verificación de estado de procesos técnicos administrativos. 
• Acuerdos y compromisos para futuros seguimientos. 
• Desarrollo de reuniones con equipos técnicos de desarrollo infantil COI 
• Se realizó una reunión con las 4 Coordinadoras Técnicas Territoriales para reforzar los conocimientos 

en varios temas establecidos en la guía metodológica. 

CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES 

• Los Centros de Desarrollo visitados in situ, de los Distritos de Ambato y Riobarnba, requieren mayor 
seguimiento técnico para verificar el cumplimiento de la Norma Técnica vigente. 

• En la mayoría de Centros de Desarrollo infantil, no se revisa la caducidad de los insumos del botiquín 
• Se requiere asistencia técnica para: 
• La implementación de los rincones funcionales adecuados para las niñas y niños. 
• Registro de la Ficha de observación 
• Revisión y desarrollo del proceso de adaptación de las niñas y niños. 
• Los expedientes de las niñas y niños en la mayoría de COI se encuentran incompletos, pues falta 

específicamente "Copia del resultado (puntaje) de la ficha de vulnerabilidad vigente". 
• El proceso de permisos de las Coordinadoras de los COI, deben ser socializados desde las áreas de 

Talento Humano correspondiente. 
• Las Coordinadoras de los COI, deberán revisar que en todos los espacios No se encuentren materiales 

de aseo como cloro, desinfectante, etc. A fin de evitar posibles accidentes en las niñas y niños. 
• Falta mejorar el momento de la alimentación de las niñas y niños, considerando que las Educadoras 

deben aprovechar este tiempo para conversar con las niñas y niños sobre la importancia de comer 
alimentos saludables, variados, fomentar hábitos y costumbres, identificando el nombre de los 
alimentos, olores, sabores, temperaturas, colores, tamaños, formas, etc.; 

NOTA: Se adjunta: 
• 13 facturas de alimentación y hospedaje 

DETALLE DE COMPROBRANTES DE VENTA PARA REEMBOLSO (SE ADJUNTA ORIGINALES): 
MONTO FECHA / No>táctura CONCEPTO 

17-06-2024 / 0000211 / Alimentación 10.00 
17-06-2024 / 001488 / Alimentación 10.00 
17-06-2024 / 0085-108-000180510 _ Alimentación 3.01/: 
18-06-2024 / 027304 / Alimentación - 10,00,> 

18-06-2024 / 001094 / Alimentación 10.007 

18-06-2024 / 001099 Alimentación / 8.00 / 



19-06-2024( 001108
10.00 

// Alimentación / 

19-06-2024 0000048
Alimentación 

6.00 

/ Alimentación
10.00/' 19-06-2024 // 0000437 

20-06-2024 001111 
Alimentación 10.00 / 

/  

20-06-2024 002 002 000008285 /
Alimentación ' /

11.50/ 

20-06-2024 003-002-000000982
Hospedaje

90.00 / 

21-06-20241 001-002-000001254
Hospedaje 

/ / 
1 

TOTAL: 223,50 

ITINERARIO SALIDA LLEGADA NOTA / 

FECHA 21-06-2024Estos datos se refieren al tiempo efectivamente 
,dtilizado en el cumplimiento del servicio dd-mmm-aaa 17-06-2024 

i institucional, desde la salida del lugar de residencia 
o trabajo habituales o del cumplimiento del servicio 

HORA institucional según sea el caso, hasta su llegada de 
hh:mm 08h00 17h30 ,istos sitios. 

TRANSP6RTE 

TIPO DE SALIDA LLEGADA 
TRANSPORTE NOMBRE DE FECHA FECHA 
(Aéreo, terrestre, TRANSPORTE

RUTA
dd-mmm- HORA HORA 

dd-mmm- 
marítimo, otros) aaaa

:mm
/aaaa

hh:mm 

TERRESTRE INSTITUCIONAL QUITO-AMBATO 17/06/2024 /h00 A/06/2024 7" 10h30 / (TUNGURAHUA) 

TERRESTRE INSTITUCIONAL
AMBATO - CANTÓN

17/06/2024 12h00 17/06/2024 13H00 PATATE 
INSTITUCIONAL CANTÓN PATATE - 

TERRESTRE 17/06/2024 17H00 17/06/2024 18H00 
AMBATO 

INSTITUCIONAL AMBATO - CANTÓN 
TERRESTRE 18/06/2024 09H00 18/06/2024 101-100 PILLARO 

INSTITUCIONAL CANTÓN PÍLLARO - 
TERRESTRE 18/06/2024 15H00 18/06/2024 16H00 AMBATO 

INSTITUCIONAL AMBATO - CANTÓN 
TERRESTRE BAÑOS 19/06/2024 071-130 19/06/2024 08H30 

INSTITUCIONAL CANTÓN BAÑOS - 
19/06/2024 11H00 19/06/2024 12H00 TERRESTRE CANTÓN PELILEO 

INSTITUCIONAL CANTÓN PELILEO - 
TERRESTRE 19/06/2024 151—130 19/06/2024 161-100 AMBATO 

INSTITUCIONAL AMBATO- 
TERRESTRE CHIMBORAZO 20/06/2024 09H30 20/06/2024 101-130 

(CANTÓN GUANO) 
INSTITUCIONAL CHIMBORAZO 

TERRESTRE (CANTÓN GUANO) - 20/06/2024 16H30 20/06/2024 16H45 
RIOBAMBA 

INSTITUCIONAL 
TERRESTRE RIOBAMBA 21/06/2024 08H00 21/06/2024 13H00 (DISTRITAL) 

INSTITUCIONAL 
TERRESTRE RIOBAMBA - QUITO 21/06/2024 131—130 21/06/2024 171-130 

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

AUTORIZACION: En caso de haber recibido 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 fueron justificados debidamente en la presente liquidación de viáticos y subsistencias, 
(Art. 23 Acuerdo Ministerial No. MRL-2013-0097) 







/ 

DINERO 
EIECWONICO 

EFECTIVO / 

MAL: Adquirente 
EAflECUE CO COPIA: Emísur 

Orteça Moreira E leban Eduardo Nectario 
Imprenta LISSANTI / MiL 1499 
RUC: 180206861 001 
Emicion 06 / May 12024 
Caduco: 06 1 14ay /2025 
Serie 000207 al 000300 

FORMA DE PAGO 

T./CREDITO 
DEBITO 

oiaos 

CUNLJHAY LJSHCO MARIA DIOCELINA 

HERMANOS ORTEGA 
DIRECCIÓN.: VICTOR HUGO S/N 

Y MARCOS MONTALVO 
AMBATO. ECUADOR 

Tel?.: 0968 712 805 
Fecha de Autoqizadón: p15á2024 

Conbtij...ft Negocio igImen RMPF 

Núñez Chiguano Walter Hernán R.U.C. 1805228192001 
RESTAURANTE NOTA DE VENTA 

EL TOQUESITO DEL SABOR ooi -ooi 

ÜOO211 
Cel.: 0939 

I

Calle josé Peralta y
Gonzalo mbide fl 

U _
AMBATO - UADOR FE Aut. SRI 1132197184 

DIA MES AÑO 

ansuyaite Negocio
C

b6 aq 

Señor 5iLrtt..k1Q».cq 
Din 
RUCk Z..U.LQ.4....¿Teléfono. 
Cant. D E T A 1 1 E /p Unitario V. Total 

, O cO 

a— VALOR 
zzr~r / 41 ,,, TOTAL JO 

0503404212001 

NOTA DE VENTA 
001 -001 

No. 001488 / 
S.R.I. 1132204081 

R.U,C. 

Ciudad VY).... .../Fechw  

Cliente C ic 1  
Dirección 

/ 
RUC,.,ti22 1 P1 T.J$. G Remisi-n 

V. UNIT. V. TOTAL CANT. 
" 

1 i3 N 

jç co 

Fonnde Dinero EleciTE~0001

J&INPflNTA 

Pagel Efectivo 

rt aizs425n 
VSldol: 

Total US 

ICA GR VRQELERAMOREJON CARRERA e4t  CIA LTDA T 032 420 250 
,.yAtaeyaoyALaqo 5OLNLyuMPT1iC SAENZ YOOW 

M: 1401 .115t 0.*al.: AdqSnlenie - Copie.: Enn 

Tarjeta de Crédito o Débito 

ti4.- 



'e  " CORPORACIÓN 

FAVORITA 

CORPORACIÓN FAVORITA C.A. 

DIR MATRIZ: AV. GENERAL ENRIQUEZ VtA COTOGCHOA 

DIR SUCURSAL: AV. VICTOR HUGO SIN Y ATAHUALPA 

CONTRIBUYENTE ESPECIAL NRO.: 5368 

OBLIGADO A LLEVAR CONTABLIDAD: Si  

RUC: 1790016919001 

FACTURA 146:085-108-000180510 / 
NO. DE AUTORIZACIÓN: 

1706202401179001691900120851080001805100721003517 

FECHA Y HORA DE AUTORIZACIÓN: 19/06/2024 23:55:38 

AMBIENTE: PRODUCCIÓN 

EMISIÓN: NORMAL 

CLAVE DE ACCESO: 

1 II H 111 1111111 II 1 1 1 II 1 1111 II 1 
170620240 17900 69 900 2085 08000180510012 0035 7 

RAZÓN SOCIAL! NOMBRES Y APELLIDOS: NASCA CAIZA MARIA SILVANA / 
RUC/CI: 1712254109 

FECHA DE EMISIÓN: 17/06/2024 / 

Cod Principal Cant Descripción Precio unitario Descuento Precio total 

786210072006 1.0000 SPLENDOR AGUA 0,9565 0,0000 0,96 

786104257419 1.0000 SX.CHOCHOS CON CHULPI. 0,8870 0,0900 0,80 

786212901026 1.0000 DR.MULLER GALLETAS DE ARROZ MANZANA Y CANELA 1,0000 0,1400 0,86 

INFORMACIÓN ADICIONAL 

DEDUCIBLE ALIMENTACION: 2.62 SUBTOTALO%: 0,00 

AHORRO AFILIADO: 0.16 SUBTOTAL 15%: y 2,62 

AHORRO POR DESCUENTOS: 0.26 SUBTOTAL NO SUJETO DE IVA: 0,00 

AHORRO TOTAL: 0.42 SUBTOTAL SIN IMPUESTOS: 2,62 

GRAN CONTRIBUYENTE: NAC-13CF0IOC21 -00868-E DESCUENTO: 0,22 

ICE: 0,00 

IVA 15%: / 0,39 

PROPINA: 0,00 
Forma de Pago alor

VALOR TOTAL:
/

3,01 

SIN UTILIZACION DEL SISTEMA FINANCIERO 



FACTURA • MATERA4O FIDEL ANTONIO 
RESTAURANTE TIO FI 

'Dirección: Bolívar B328 y Terán 
Teléfono: 098 766 6293 ¡ Cantón P!P*ro 

CALIFICA ClON ARTESANA fr 
JUNTA NACIONAL DEL ARTESANO N° 149629 

OlA MES AÑO 

PECHA:I I 7t 06 Á2,0t4k 

S;Lat JJeócQ / 

1 R 1 22 5 4 le> 7CiGyIA úE REMISION 

/ 

SR 

niocrrlflM 

RUC 1802723278001 
001-001- 

027304 

SRI. 1132202037 

ELABORADO POR 1 HtLIbI I.,unrunr.1I 

MOREJON URBINA GABRIELA PATRICIA - IMPRENTA 

Rocafuerte 13-30 y Meca - 1Sf.: 2822078- (S98501388 
R.UC.1803671245001 - sjioñzaóán: No. 13382  

Fecm de AIÁo&aoófl: 08-08-2024 
Válido hasla: 08 % 2025 
SeriedS 2722 al 27625 

RODRIGUEZ SEPA ISABEL GABRIELA 
LA COMIDA DE MAP4A 

tontribuyente Negocio Pápula, 
Régimen RIMP

o 
Dir Rodrigo Pachano Sin  001094 

Los Guaytambos 
CeL: 0987855691 - 09535594 AUT. S.R.l 1132056561 

( CIUDAD DA J MES ANO u(a de Remisión  ......
.. .... VtLb40  191 ¿OZI! RUC/CI: .Rtlzsqjoqy 

Cliente:.. 

¡ 
Dirección 12Lk2Ll)  

Teif: 

—Ss'.---- 

E 

1 
1 

V. UNIr. Y. TOTAL 

Q"oln

00  

FORMA DE PAGO 

ELECTRONICOD 
EFECTIVO 0 

Oir Manuela Cañizares 04-26 y Colón fCeluiar:0936fl3?i 1 Impreso de
a
I 851 al liso Feche 

V  Ido hast cje AUT. 05IMa,z0J2024 TOTAL  
05/Marzo/2025 

¿snte 25nr0rme 

// 
Racibi Con(e 

CJ' original: copia Emisor 

RUC N°1804091323001 

NOTA DE VENTA 
001-001-000 

.21 

CANil 

¿ruy11 

OESCRIPCIAM 

00  

CREDITOD 
OTROS O 

ICAN
/ DETALLE - Y. UNIt V. TOTAL 

// / JO OÓ 

Flireide 
l /10ineT0 ITarietadel SUS- TOTAL 

Page créo I Otros 
~01E~DéUo IVA ON. 

Copia Emisor 
IVA 12% 

a 

uIreflIOl

TOTAL U.S.D.  

/ 



Gula de Remisión 

RUC/Ci 

Rec'b4 Confdíme / tntfetíe Conforme 

Cj' original Adquiriente copla: Emisor 

/ 

1 

110DRIGL13EZ SEPA ISABEL GABRIELA 
LCOMIDA DE MAMÁ 

'coMriSuyente Negocio Popular 
Régimen RIMPE 

Dic Rodrigo Pachanó Sin Y 
Los Guaytambos 

Cel.: 0981855691 - 0958835694 
CIUDAD 1 DIA/ MES /A5I0 

IMrSI)0. O& 2o 
Cliente: SltdcLkq tJcçscq 

Dirección 

DESCRIPCIÓN 

'1 

RUC N°1804091328001 

NOTA DE VENTA 
001-001-000 

N° 001099 
AOL S.R.l 1132056561 

V. UNIt V. TOTAL CANT. 

LU .L...L.. Telf: 

AIinte.is.tct.cilv / 

U,
S (  22 

FORMA DE PAGO 
ELECrRONICOfl CRE DITOD 
EFECTIVO Pl OTROS fl 

Di,. Manuella Ca/lzaresO4-26 y  Colón/ Cel u lar 0911622321 1 
Impreso del 851 al lISO Fecha de Aut 05/Marzo/2024 
Valido hasta 05/Marzo/2025 

TOTAL / 

RODRIGUEZ SEPA 15 
/ 
EL GABRIELA RUC N° 1804091328001 

NOTA DE VENTA 
001-001-000 

N° 001108 
AUTT, S.R.l 1132056561 

LA COMIDA-tE MAMÁ 
Contribuyentytlegocio Popular 

Régi,en RIMyt 
Dir. Rodrigo PaçWano Sin Y 

Los Guaytmbos 
Cel.: 0987855691 - 0958835694 

CIUDAD OlA 1 J& AÑO 

¿Vb4t q'o/ 
YR

ufa de Remisión : ................. ......... .... 

UC/Ci- fl'flXL.t.tQçj 
Cliente h2ca1aa...j................. ......................... 
Dirección (Quf0

./'................ Teli' - .................................... 

FORMA DE PAGO 

ELECTRONICO[ 
EFECTIVO 2 

CREDITOC] 

OTROS Cl 
Dir. Manuela Cañizares 04-26yColón / Celular,0986223211 
Impreso del 851 al 1150 Fecha de AUT. 05/Marzo/2024 
Valido hasta 05/Marzo/2025 

Recibi CoSforme Entregue Conforme 

CJ' original Adquirlente copla Emisor 



SANTANA CALUCHO JIMENAMARISOL 
JÓSIMNIS 

$ Venta aí por mayor de huevos 
Venta de comidas y bebidas en cafeterías 

/ 
Vasconez 2-73 y Maldopado 

Tetf: 0987318550 / Ambato 
DIA MES AÑO / 

Fecha 

Señor(a): 

Dirección: 

RUC jR1 ¿7,5L4jQCJ .7 Teléfono 

Contribuyente Negocio Pop9M'r - Régimen RIMPE 

MORETA RUIZ JOJNATHAN ISAIAS 

VENTA DE COMIDAS Y BEBIDAS EN RESTAURANTES, 
INCLUSO PARA LLEVAR. 

Dir: Av. Amazonas sin y y Tomas Halflants 
Col.: 0958 605 046 

Baños de Agua Sana%Tun9urahua 

S'ftrq 

EL MANABA 

Sr. (es): 

Dirección: 

RUCFCI: 

l9uik 7 
Te4ft 

Cant, DESCRIPCION VUnitario V.íotal 

MPRtKTA & PUBLICIDAD WnvS Montagisio Jowe Edisdo 
RU - 1/At135fTSf284/CstO798e93 TOTAL$ 

jt CCieglo Mno B..dtaz • Pauso 

*e;iaw - 
N351 50 

Fadta de AtO. 07 - Febrero - 2024 
Caduca 07 - F~-= 

COPIA Entor 

NOTA DE VENTA 001 -001 
RtC: 1802884823001 

N? ooOOa4 

AL'T. SRI. 1131638339 
Fecha Aualorizaeióa 4 Oclu.brrj412.3 

CANT. .' DETALLE RUNIT. RTOTAL 

4/ AtivietctcZot / cÇoo> 

FORMA DE PAGO TOTAL t'SD ¿ 
EFECTIVO

// 1 Ve¡ ato M.yorqa M/ura GracoIa 
DINERO

Imp. MATEGO (2452160) FICOM 
ELECTRÓNICO 14 GUI (0NF0iE RUC: 1701472330001 Aul 138 

TARJETA DE iam.r.do  de¡ 0000001 al 0000I0 
CRÉDITO/DÉBITO ,

Válido huta: 0410c1ubre12024 
OTROS ORIGINAL: Adquirienle 

COIIFOI T COPIA En..,oi 

E 

9tkranq ascq 

t9uik 

06 Emisión
Conitibuvesie Negocio  Popular; Zo2q 

imcu II 1111)1V 



Flrçib' Conf o. me 

C3' original Adquiriente copia: Emisor 

Dirección 1PLübD ....L. TelF .... 

y; 

1 

8 

FORMA DE PAGO 
ELECTRONlCO[I] 
EFECTIVO [7" 

CREDITOQ 

OTROS fl 
Di,. Manuaa CañIzares 04-26 y  Colón! Celular, 0986223211 
Impreso dei 85' al liso Fecha de A4Jt 05/Marzo/2024 
Vafido hasta 05/Marzo/2025 

cS / 

/ 

Y. TOTAL 

Gula de Remisión 

RUC ID: .....i.Z254j 

RODRIGUEZ SEPA ISABEL GABRIELA 
LA COMIDA DE MAMA 

"Contribuyente Negocio Popular 
Régimen RIMPE 

Dir. Rodrigo Pachano 5/ny 
Los Guaytambos 

Cel.: 0987855601 - 0958835694 

( 000*0 DÍA MES AÑO - 

Sbih 20 oC alt 
Cliente:.. 

RIJC NC  180409 13 2800 1 
NOTA DE VENTA 

001-001-000 

N°001111 / 
AUT. S.R.l 1132056561 



as 
G1twL 
P;E? 

M\RNTE & ASADERO 

1,0000 

1,0000 

8,0000 

3,5000 

0,00 

0,00 

8,0000 

3,5000 

0,00 

11,50 

11,50 

0,00 

31 

257 

Dirección 

Teléfono 

Email 

Recargos: 

Observ.: 

ASADO DE POLLO 

JUGO DE GUANABANA 

SUBTOTAL 12%: 

QUITO 
SUBTOTAL 0%: 

SUBTOTAL SIN IMPUESTOS: 

TOTAL DESCUENTO: 

silvana_sabiduria@hotmaiicom 

0,00 

Pagos por partes de Factura EP-0001206/MESA 

ICE: 

IVA 12 % 

IRBPNR: 

PROPINA: 

Información Adicional 

0,00 

0,00 

0,00 

R.U.C.: 0601952617001 

FACTURA 

No. : 302 002 000008285 

NÚMERO DE AUTORIZACIÓN 

2006202401060195261700120020020000082850000828516 

Dirección 
Matriz 

EL RODEO GRILL 

LAYEDRA LUNA JENNY ELIZABETH 

AV DANIEL LEON BORJA 42-35 Y DUCHICELA 

FECHA  HORADE 
AUTORIZACION: 

AMBIENTE: 

EMISION: 

CLAVE DE ACCESO 

28/06/2024 

13:21 

PRODUCCION 

NORMAL 

Dirección 
Sucursal PASME ESPOCH 

Contribuyente Especial No. 

OBLIGADO A LLEVAR CONTABILIDAD: NO 
2006202401060195261700120020020000082850000828516 

Razón Social: SILVANA NASCA / Identificación: 1712254109 / 

Fecha de Emisión: 20/06/2024 / Guía de Remisión: 

Código Descripción Cantidad Precio Descuento Precio 
Unitario Total 

Forma de Pago Valor Plazo Tiempo VALOR TOTAL: / 11,50 

SIN IJTILIZACION DEL SISTEMA FINNCERC 11.5 



IIUUII UIIUiIIOII 1111 II II 1 1 m 111 II 

' ( 

1 

GRAND MADRIGAL 

Carrera Mantilla Milton Jose 

RUC 1801774637001 

Av Atahualpa Sn y Solis Moran 
Ambato, Tungurahua 

1801 774637001 Otaxoco 

No obligado a llevar contabilidad 

$ilvana Nasca 

CEDULA 1712254109 

silvana_sabiduria@hotmail.com  

Quito 

Tel. 0981997819  

PAGADO 

Fecha: 

Ambiente: 

Clave de acceso: 

1 11111111 111111 1H11 

Factura 003-002-000000982 / 

Junio 20, 2024 

Autorización 

N.°20062024011801,77463700120030020000009824803794711 

Jun. 20, 2024, 1105 pm. 

PRODUCCIÓN 

200620240 80 77463 00 00300 00000098248037947 1 

Forma de pago Plazo Monto 

Sin utilización del sistema financiero $9000 

Cantidad Código Descripción Precio unitario Descuento Total 

1 HOSP Servicio de hospedaje $7826 $000 $7826 

Hospedaje del 17,18 y  19 de junio 

Subtotal sin impuestos $7826 

Subtotal IVA 15% $7826 

Valor ¡VA 15% $1174 

Valor total $9000 

Pagos 

Fecha de pago Forma de pago Notas Monto 

Jun.20, 2024, 11:05 pm. Efectivo $90.00 

Total pagado $90.00 

Información adicional 

Notas: N/A 

Pie de página: GRACIAS POR SU VISITA WHATSAPP 0996400998 



5) CI- 
(  
H O T E L 

BARRAGAN LOPEZ NORMA MARIANA 

BARRAGAN LOPEZ NORMA MARIANA 

DIRECCIÓN MATRIZ: AVENIDA SERGIO QUIROLA Y AV 11 DE 
NOVIEMBRE 

DIRECCIÓN ESTABLECIMIENTO: AVENIDA SERGIO QUIROLA 
YAV 11 DE NOVIEMBRE 

CONTRIBUYENTE RÉGIMEN RIMPE 

OBLIGADO A LLEVAR CONTABILIDAD: NO 

R.U.C.: 0601740848001 

FACTURA 

N°: 001-002-000001254 
/ 

NÚMERO DE AUTORIZACIÓN 

210620240106017408480012001002000001 2540000125410 

AMBIENTE: PRODUCCIÓN 

EMISIÓN: EMISIÓN NORMAL 

FECHA Y HORA DE AUTORIZACIÓN: 21/06/2024 07:43:26 

CLAVE DE ACCESO 

210620240106017408480012001002000 12540000125410 

4 

Razón Social / Nombres y Apellidos: NASCA CAIZA MARIA SILVANA / RUC / CI: 1712254109 / 
Fecha Emisión: 21/06/2024 / Gula do Remisión: 

Cod. Principal Cod. Auxiliar Cantidad Descripción P. Unitario Descuento Valor Total 

col 

/ 
1 HOSPEDAJE / 30.43 0.00 30.43 

INFORMACIÓN ADICIONAL: 

DIRECCION: QUITO 

VALOR: 34.99 

CORREOELECTRONICO: silvana_sabiduria@hoImaii.com  

SUB TOTAL 15% 

SUB TOTAL 0% 

SUB TOTAL SIN IMPUESTOS 

TOTAL DESCUENTO 

IVA 15% 

PROPINA 

VALOR TOTAL 

30.43 

0.00 

30.43 

0.00 

4.56 

0.00 

34.99 

Forma de Pago Valor Plazo Tiempo 

OTROS CON UTILIZACION DEL SISTEMA 34.99 o CONTADO DECLARE A TIEMPO SU IMPUESTO A LA RENTA 

FINANCIERO 



o 
'JMRO flflN ANDRADE 

ECL/ABON II 

REPÚBLICA 
DEL ECUADOR 

Memorando Nro. MIES-SDII-DSCIMI-2024-0163-M 

Quito, D.M., 20 de junio de 2024 

PARA: Sra. Dra. Carmen Narcisa Morocho Gómez 
Servidor Público 3 

Sra. Mgs. María Silvana Nasca Caiza 
Servidor Público 4 / 

ASUNTO: Alcance a Memorando Nro. MIES-SDII-DSCDII-2024-0145-11 de fecha 04 de junio 
de 2024 

En alcance a Memorando Nro. MIES-SDII-DSCDU-2024-0145-M de fecha 04 de junio de 2024, en 
el que se les delega "( ... ) a realizar el proceso de seguimiento yio asistencia técnica a las unidades 
de atención CDJ Directos! Emblemáticos y bajos convenios correspondientes a la Coordinación 
Zonal 3 y  Dirección Distrital Pastaza (...)", de acuerdo al cronograma del 17 al 21 de junio del 
2024. 

Y, considerando la emergencia del desastre natural en el río Negro y con ello el cierre de las vías 
Baños - Puyo de la provincia de Pasuza, lugar de la comisión, autorizo y delego para los días 20 y 
21 de junio de 2024, el traslado a la provincia de Chimborazo para cumplir el mismo objetivo de la 
comisión antes indiç&Ia. 

Con sentimientos de distinguida consideración. 

Atentamente, 

Documento firmado electrónicamente 

Mgs. hito Bryan Andrade Castro 
DIRECTOR DE SERVICIOS DE CENTRO DE DESARROLLO INFANTIL INTEGRAL 

Anexos: 
- delegación_1._cnies-sdli-dscdii-2024-0145-m.pdf 

Copia: 
Sra. Mgs. Giovanna Paola Ubidia Burbano 
Subsecretaria de Desarrollo Infantil Integral 

Sra. ¡ng. Nancy Rocío Monar Vargas 
Directora Administrativa 

mn 

Nfnistada do Inclusioft Economica y Social 

Documento 
III 
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PAGINA No. 1 DE 1 / 

COMPROBANTE UNIICO DE REGISTRO 

Institucion: 

Unid. Ejecutora: 

Unid. Desc: 

Tipo CUR: FRC Coas ación Ascomanica da Fondo, de 1. eoiidad 280- 9999 Clase de tndo: [FM] - MmClPOS DE 
VLATICOS PASAJES Y Olios DE VIAJE CORRIENTES CON RECURSOS FIAl PS No. de fondo 
417No defrirada 1761  

Area del 
Comprobante: CONTABILIDAD 

 

Fuente 
Especifica 

MINISTERIO DE INCLUSION ECONÓMICA Y SOCIAL Beneficiaria: 1760001200001 

AFECTACIÓN CONTABLE 
No CUENTA SUR-!  SUB-2 AUX.1 AUX.2 AUX.3 DESCRIPCIÓN DE CUENTAS DEBE HABER 

1 112 15 ! 28099990000 1712254109 417 Anticipos de Viáticos Pasajes y Otros de Viaje 320.00 0.00 
Institucionales 

212 50 0 28099990000 1712254109 0 Fondos a Otorgarse - Administración Pública Central 0.00 320.00 

TOTAL COMPROBANTE ==> 320.00 320.00 

SON: TRESCIENTOS VEINTE DOLARES 

DESCRIPCION: Constitucion Automatica de Fondo, de (a entidad :280-9999 Clase de fondo: [FAF] - ANTICIPOS DE VIÁTICOS PASAJES Y OTROS DE VIAJE CORRIENTES CON 
RECURSOS FISCALES No. de fondo 417 No. de Entrada: 1765 

* • lj D'ít$ 1()N t-tiif\:- e F.ttA 

ç-'t°tei ,_fl t' 

s,r - Mri 12 \;ft4 2024 ;.bol 

1
H?Ø%EXOS Ql 

APROBADO 

999 GOBIERNO CENTRAL No. Preliminar 113485019 FECHA DE 
ELABORACIÓN 

0000 No. CUR 113485019 
_ 2024 

0000 No. Original 1134p1íí9 

TIPO DE DOCUMENTO RESPALDO CLASE DE DOCUMENTO RESPALDO No. CUR PRESUPUESTARIO 

COMPROBANTES ADMINISTRATIVOS DE SOLICITUD DE CREACION DE FONDO 280999900000004! 7001765 
GASTOS 

FECHA DE APROBACION 
12 06 1 2024 

DATOS REGISTRO DATOS APROBACIÓN DATOS SOLICITUD PAGO DATOS AUTORIDAD APR. 
FIRMA FIRMA 

USUARIO: EACHICAJZAR ELECTRÓNICA: ELECTRONICA: USUARIO: 

FECHA: 12/06/2024 USUARIO: EACHICAIZAR USUARIO: FECHA: 

FECHA: 12/06/2024 FECHA: 



Clase de Fondo: 

D("ipción: 

FJA - ANTICIPOS DE VIATICOS PASAJES Y OTROS DE VIAJE CORRIENTES CON RECURSOS 
tIS CAL ES 

NASA CAIZA)QIARIA SILVANA: POR ANTICIPO DE VIÁTICOS A TUNGURAGUA- AMBATO, PUYO-PASTAZA 
9E( 174L 21 'bE JUNIO 2024, SEGÚN MEMORANDO NRO. MIES-SDII-DSCDII-2024-0145-M, 
CONTROL PREVIO PD-ECH. 

COMPROBANTE DE DISTRIBUCIÓN INTERNA DE FONDOS 

Entidad: 280-9999-0000 MINISTERIO DE INCLUSION ECONOMICAY SOCIAL - PLANTA CENTRAL 

Ejercicio: ,1024 
No. Fondo Global: 417 

No. Formulario Interno: 17,06 

Unidad Gastadora: 0(13 37 DESARROLLO INFANTIL 

RUC/CI Responsable: 1712254109 

Nombre Responsable: tíASCA CAIZA MARIA SILVANA 

Monto Fondo Global: 320.00 

Monto Fondo Interno: 320.00 

Estado: APROBADO 

No. de Solicitud: FONDO 417 

No. de Doc. Aprobación: FONDO 417 

No. de CUR Contable: 113485019 

Fecha Solicitud: 12/06/2024 7" 
Fecha Aprobación: 12/06/2024 \ 

. 
No. CUR 

Clase de Fondo Fuente Clase de Registro RUC/CI Responsable Contable Pagado Monto Aprobado 

FAF 001 / FRC 171225410 113485019 NO 326/00 

FIRMA AUTORIZACIÓN 

TESO RE RIA 

No. Transfer. 

Cta. Monetaria Fecha de Pago 

No. Pago CUR 



941L0 V4_ 
.ItRMA RESPONSABLE 

.me de Fondo Fuente clase de Registro Ruc Distribuido Pagado Fondo Liquidado Monto 

1
001 

 FAF FRC
1760001200001 SI NO NO 00 

FIRMA AUTORIZACIÓN 

COMPROBANTE DE CREACIÓN DEL FONDO GLOBAL 

Entidad: 280 -9999 -0000 MINISTERIO DE INCLUSION ECONOMICAY SOCIAL- 

Ejercicio: ¿014 
PLANTA CENTRAL 

No. Fondo Global: 
No. Entrada: 
Monto Solicitado: 
Estado: 

Clase de Fondo; -ANTI CIPOS DE VIATICOS PASAJES Y OTROS DE VIAJE CORRIENTES CON RECURSOS FISCALES 

Descripción: NASCA CAIZA MARIA SILVANA: POR ANTICIPO DE VIÁTICOS A TUNGURAGUA- AMBATO, PUYO-PASTAZA 

DEL 17 AL 21 DE JUNIO 2024, SEGÚN MEMORANDO NRO. MIES-SDII-DSCDII-2024-0145-M, CONTROL PREVIO 

PD-ECH. 

No. de Solicitud: 
No. de Doc. de Aprobación: 
No. de Cur Contable: 

FONDO 417 
FONDO 417 
113485019 

 

Fecha Solicitud: 12/06/2024 
Fecha de Aprobación: 12 /061. 024. 

 

417 
7é5 

/320,00 
APROBADO 

Tesorería 
Solicitud de Pago Fecha de Pago 

NO 



No. CÉDULA: ¿112254109 

SERVIDOR: SCA CAIZA MARIA SILVANA 

LUGAR COMISIÓN: X6NGURAHUA - AMBATO - PUYO - PASTAZA 

FECHA DE SALIDA: 17/06/2024, HORA: ,/(71-400/ 

FECHA DE RETORNO: 21/06/2024 /'HORA: 19H06 

CARGO: ANALISTA 

NIVEL: SP4 

C. PRESUPUESTARIA: 394 

TIPO DE GASTO: CORRIENTE 

DIRECCIÓN FINANCIERA 
REPÚBLICA 
DEL ECUADOR ANTICIPO DE VIÁTICOS Económica y Social 

1. DATOS GENERALES 

Ministerio de Inclusión 

El orad 

aúi Díaz 

CONTROL PREVIO 

Quito, 11 de junio de 2024 

Contabilizado Pon 

CONTABILIDAD 

Pagado por: 

TESOR74 

2. CÁLCULO DE VIATICOS 

r 4. OBSERVACIONES 
No. 

1 

S. RECOMENDACIÓN 
Analizada la documentación que sustenta la solicitud de anticipo de viático ante referida, se determina que: En base a la solicitud 
de autorización para Cumplimiento de Servicios Institucionales y memorando de delegación, se da continuidad al debido proceso, 
conforme al respectivo control de cada unidad en_aplicación a las Normas de Control Interno. 

CONCEPTO MONTO (USD) No. OÍAS TOTAL VIÁTICO 
Viático 80,007 4 / 320,007 

Reembolso 0,00 0 0,00 
TOTAL 320,00 



nanti // Ministerio de Inclusión 
6739' 88I4' Económica y Social 

SOLICITUD DE AUTORIZACIÓN PARA CUMPLIMIENTO DE SERVICIOS INSTITUCIONALES 

Nro. SOLICITUD DE AUTORIZACIÓN PARA CUMPLIMIENTO DE FECHA DE SOLICITUD: (dd-mmm-aaaa) 
SERVICIOS INSTITUCIONALES 05/06/2024 
Memorando Nro. MIES-SDII-DSCDII-2024-0145-1vi 

MOVILIZACION x SUBSISTENCIAS
ALIMENTACIÓ 

VIÁTICOS X ES N 

DATOS GENERALES 

APELLIDOS - NOMBRES DE LA O EL SERVIDOR PUESTO QUE OCUPA: ANALISTA NACIONAL DE SERVICIOS DE CENTROS DE DESARROLLO 
NASCA CAIZA MARÍA SILVANA 7' INFANTIL INTEGRAL - CDI - SP4 1-1 

CIUDAD - PROVINCIA DEL SERVICIO 
INSTITUCIONAL

NOMBRE DE DE LA UNIDAD A LA QUE PERTENECE LA O EL SERVIDOR 

SDII- DIRECCIÓN DE SERVICIOS DE CENTROS DE DESARROLLO 
PROVINCIA TUNGURAHUA - PASTAZA -ZONA 3 INFANTIL INTEGRAL -CDI 

FECHA SALIDA HORAFECHA LLEGADA HORA LLEGADA 
(dd-mmm-aaaa)

SALIDA (dd-mmm-aaaa) (hh:mm) 
(hh:mm) 

17-06-2024 07:00 21-06-2024 19:00 
/ SERVIDORES QUE INTEGRAN LOS SERVICIOS INSTITUCIONA 

SILVANA NASCA / CARMEN MOROCHO / 
DESCRIPCIÓN DE LAS ACTIVIDADES A EJECUTARSE: 
Seguimiento y asistencia técnica a las unidades de CDI, servicios externalizados de alimentación con el objetivo de 
verificar el cumplimiento de las normas técnicas, protocolos, lineamientos del servicio de centros de desarrollo 
infantil de la Zona 3—Provincias Tungurahua y Pastaza. 

TRANSPORTE 

TIPO DE SALIDA LLEGADA TRANSPORTE NOMBRE DE (Aéreo, TRANSPORTE RUTA FECHA HORA FECHA HORA terrestre, dd-mmm- hh:mm dd-mmm-aaaa hh:mm marítimo, otros) ana 
QUITO-

%/h00 17/06/2024 10h00 TERRESTRE INSTITUCIONAL TUNGURAHUA /17106/2024 
(AMBATO) 

INSTITUCIONAL TUNGURAHUA 
TERRESTRE 18/06/2024 08h00 18/06/2024 15h30 

(AMBATO) 
INSTITUCIONAL TUNGURAHUA 

TERRESTRE (AMBATO) - 18/06/2024 15h30 18/06/2024 18h30 
PASTAZA 

INSTITUCIONAL 
TERRESTRE PASTAZA 19/06/2024 08h00 19/06/2024 18h30 

INSTITUCIONAL 
TERRESTRE PASTAZA 20/06/2024 08h00 20/06/2024 18h30 

INSTITUCIONAL PASTAZA- 
TERRESTRE 21/06/2024 14H00 21/06/2024 e" 19H00 / 

QUITO 
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. 

MINISTERIO DE INCLUSION 
ECONÓMICA Y SOCIAL 

DIRLtCIC)N F INAnc;Lr'A 

Fiona: No.  



DATOS PARA TRANSFERENCIA 

NOMBRE DEI. BANCO: TIPO DE CUENTA No. DE CUENTA 
MUTUALISTA PICHINCHA AHORROS 28018909 

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

MARIA 
SIL VANA 
NASCA 
CAIZA 4?cASTRO 

Mgs, María Silvana Nasca Caiza Mgs. Jairo Bryan Andrade Castro 
Analista Nacional de Servicios de COI Director Servicio Centros de Desarrollo Infantil -COI 

FIRMA DE LA AUTORIDAD NOMINADORA O SU DELEGADO NOTA: Esta solicitud deberá ser presentada pan su 
Autorización, con por lo menos 3 din de anticipación al 
cumplimiento de los servicios institucionales; salvo el caso de 
que por necesidades institucionales la Autoridad Nominadora 
autorice. 

- GtdnA • De no existir disponibilidad presupuestaria, tanto la solicitud 
* tJBIDIA BUREANO como la autorización quedarán insubsistentes 

AN • El informe de Servicios Institucionales deberá presentarse 
dentro del término de 4 días de cumplido el servido institucional 

Está prohibido conceder servicios institucionales durante los días de 
Mgs. Giovanna Pacla Ubidia Burbano descanso obligatorio, con excepción de las Máximas Autoridades o 

de casos excepcionales debidamente justificados por la Máxima Subsecretaria de Desarrollo Infantil Integral Autoridad o su delegado. 
. 



REPÚBLICA 
DEL ECUADOR 

Memorando Nro. MIES-SDII-DSCOII-2024-0145-M 

Quito, D.M., 04 de junio de 2024 

PARA: Sra. Mgs. María Silvana Nasca Caiza  
Servidor Público 4 

Sra. Dra. Carmen Narcisa Morocho Gómez 
Servidor Público 3 

ASUNTO: DELEGACIÓN COMISIÓN DE SERVICIOS COORDINACIÓN ZONAL 
3y DIRECCIÓN DISTRITAL PASTAZA PUYO. 

De mi consideración: 

Reciba un saludo cordial, y, conforme lo señalado en el Acuerdo Ministerial 030, en el 
que se expide la reforma integral al Estatuto Orgánico de Gestión Organizacional por 
procesos del Ministerio de Inclusión Económica y Social, estableciéndose en el numeral 
1.2.2.1. GESTIÓN DE DESARROLLO 
INFANTIL INTEGRA, Misión: 'Planificar, articular y evaluar la implementación de 
políticas públicas, a través de la ejecución de planes, programas, proyectos, estrategias y 
servicios de desarrollo infantil integral, dirigidos a niñas y niños de cero a tres años, con 
énfasis en aquella población que se encuentra en situación pobreza y extrema pobreza, 
situación de vulnerabilidad y grupos de atención prioritaria; y, procesos de 
Acompañamiento Familia?' 

Con base a lo expuesto en el párrafo que precede, me permito delegar a las funcionarias 
Mgs. Silvana Nasca y Dra. Carmen Morocho Gómez a realizar el proceso de seguimiento 
yio asistencia técnica a las unidades de atención CDI Directos/ Emblemáticos y bajos 
convenios correspondientes a la Coordinación Zonal 3 y  Dirección Distrital Pastaza, de 
acuerdo al siguiente cronograma: 

Ifli5tflu. di InCU0n Ec,noçrca y ScaI E .VUí>Z7 

ECIMBOB II 

 

Duaieo (hI i X' aacQ 

 

1  
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REPUBLICA 
DEL ECUADOR 

Memorando Nro. MIES-SDII-DSCDII-2024-0145-M 

Quito, D.M., 04 de junio de 2024 

Con sentimientos de distinguida consideración. 

Atentamente, 

Moistiri, a Inetsién Econótrtica y Scelal 

Documento tt' - efrr'ránc.m.n%. lar tirb, 

¿7 ÑtfYO 

£011480811 

FECHAS: / ACTIVIDADES: 
Lunes, 17/de junio delTraslado a Zona 3 (Ambato), Seguimiento a unidades de CDI y 
2024 Servicios de Alimentación. 
Martes, 18 de jumo Seguimiento a unidades de CDI y Servicios de Alimentación. 

del 2024
(Ambato) 
Traslado al Distrito de Pastaza 

Miércoles, 19 de Seguimiento a unidades de CDI y Servicios de Alimentación. 
junio del 2024 Pastaza. 
Jueves, 20 de junio Seguimiento a unidades de CDI y Servicios de Alimentación. 
del 2024 Pastaza. 

/ Seguimiento a unidades de CDI y Servicios de Alimentación. 
Viernes, 21/de junio Pastaza. 
del 2024 Reunión de Socialización al equipo técnico sobre las novedades y/o 

acuerdos de mejoramiento del servicio. 

2'3 



JAIRO SRYAR ANDRaDE 
CAStRO 

5*2W 

ECl/IBOR 1/ 
3/3 

lSu. 

REPÚBLICA 
DEL ECUADOR 

Memorando Nro. MIES-SDII-DSCDII-2024-0145-M 

Quito, D.M., 04 de junio de 2024 

Documento firmado electrónicamente 

Mgs. Jairo Bryan Andrade Castro 
DIRECTOR DE SERVICIOS DE CENTRO DE DESARROLLO INFANTIL 
INTEGRAL 

Copia: 
Sra. Mgs. Giovanna Paola Ubidia Burbano 
Subsecretaria de Desarrollo Infantil Integral 

cm 

Pilaisteña de liicbsión EconóTica Social 

Cte 

Documento ümia eÁrtfdnCaf',efl'e DO' QLruk 



TIPO DE DOCUMENTO RESPALDO CLASE DE DOCUMENTO RESPALDO 

COMPROBANTES ADMINISTRATIVOS 
DE GASTOS 

COMPROMISO NORMAL OTROS, GASTOS 

CERTIFICACTON. PRES1JFUESTAR.L& 

MINISTERIO DE INCLUSION ECONOMICA Y SOCIAL NO. CEITIPICAQON 

MINISTERIO DE INCLUSION ECONOMICA Y SOCIAL - PLANTA CENTRAL 394 

Instituciori: 

Unid. Ejecutora: 

Unid. Desc: 

FECHA DE ELABORACIÓN 

09 04 24 

CLASE DE REGISTRO COM CLASE DE GASTO OGA 

0' 

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

56 00 000 001 530303 1701 001 0000 0000 VIacos y Subsistencias en eInterior $4312,56 

56 00 000 001 530301 1701 001 0000 0000 Pasajes al Interior $200,00 

TOTAL PRESUPUESTARIO $41512.56 

TOTAL 

SON: CUATRO MIL QUINIENTOS DOCE DOLARES CON 56/100 CENTAVOS 

DESCRJPCION: 

PARk MGS. JAIRO SRYAN ANDRADE CASTRO - DIRECTOR 06 SERVICIOS DE CENTRO DE DESARROLLO INFANTil. INTEGRAL ACTUALIZACIÓN DE 
CERTIFICACIÓN PRESUPUESTARI& VIÁTICOS Y REEMBOLSOS DE PASAJES AL INTERIOR, POR EL DESPLAZAMIENTO HACIA EL TERRITORIO PARA 
EFECTUAR EL SEGUIMIENTO Y BRINDAR LA ASISTENCIA TÉCNICA RESPECTIVA, DE ENERO A DICIEMBRE 2024- PARA SUBSECRETAJRLAJO DE 
DESARROLLO INFANTIL INTEGRAL, DIRECTORIA DEL SERVICIO DE CENTROS DE DESARROLLO INFANTIL INTEGRAL, EQUIPO TÉCNICO DE LA 
DIRECCIÓN DE SERVICIOS DE CENTROS DE DESARROLLO INFANTIL INTEGRAL SEGÚN MEMORANDO No. MIES-SDII-DSCOII-2024.0095-M. 
CERTIFICACIÓN DE ACTIVIDAD PAPP No. MIES-SDII-DSCDII-CA-2024-002 Y MIES-SOII-DSCOII-CA-2024-003. LA ADECUADA UTILIZACIÓN DE LOS 
RECURSOS ES RESPONSABILIDAD DE LA UNIDAD REQUIRENTE 

DATOS APROBACIÓN 

ESTADO REGISTRADO: APROBADO: 

APROBADO 
?'rtnd10 zfl5T&!s 

A FECH
Zapan TORSX ROO.O 

09/04/2024 
Fuomono Responsable Dncwr Finzncteyo 



cERTIHCAGTON P2EStTPLTESTAPJA 

Institucion: 

Unid. Ejecutora: 

Unid. Desc: 

MINISTERIO DE INCLUSION ECONOMICA Y SOCIAL 

  

NO. CERTIFICACIÓN FECHA DE ELABORACIÓN 

09 04 24 MINISTERIO DE INCLUSION ECONOMICA Y SOCIAL - PLANTA CENTRAL 

  

394 

    

     

     

TIPO DE DOCUMENTO RESPALDO  CLASE DE DOCUMENTO RESPALDO 

COMPROBANTES ADMINISTRATIVOS 
DE GASTOS 

COMPROMISO NORMAL OTROS, GASTOS 

CLASE DE REGISTRO COM CLASE DE GASTO OCA 

CERTIFECACION PRESUPUESTARIA 

PC SP Vy ACT ITEM UBG rE ORG N. Prest DESCRIPCION MONTO 

56 00 000 COl 530303 1701 001 0000 0000 Vlaticos y Subsistencias en el Interior $4,312.56 
se oo 000 001 530301 1701 001 0000 0000 Pasajes al Interior 5200.00 

TOTAL PRESUPUESTARIO $4,512_5E 

TOTAL 

SON: CUATRO MIL QUINIENTOS DOCE DOLARES CON 56/100 CENTAVOS 

DC$CRJPCION: 

PARA MGS. JAIRO BRYAN ANDRADE CASTRO - DIRECTOR DE SERVICIOS DE CENTRO DE DESARROLLO INFANTIL INTEGRAL ACTUALIZACIÓN DE 
CERTIFICACIÓN PRESUPUESTARI& VIÁTICOS Y REEMBOLSOS DE PASMES AL INTERIOR, POR EL DESPLAZAMIENTO HACIA EL TERRITORIO PARA 
EFECTUAR EL SEGUIMIENTO Y BRINDAR LA ASISTENCIA TÉCNICA RESPECTIVA, DE ENERO A DICIEMBRE 2024. PARA SUBSECRETARLA/O DE 
DESARROLLO INFANTIL INTEGRAL, DIRECTOR/A DEL SERVICIO DE CENTROS DE DESARROLLO INFANTIL INTEGRAL, EQUIPO TÉCNICO DE LA 
DIRECCIÓN DE SERVICIOS DE CENTROS DE DESARROLLO INFANTIL INTEGRAL SEGÚN MEMORANDO No. MIES-SDII-DSCDII-2024-0095-M. 
CERTIFICACIÓN DE ACTIVIDAD PAPP No. MIES-SIDO-DSCDII-CA-2024-002 Y MIES-SDII-DSCOII-CA-2024-003. LA ADECUADA UTILIZACIÓN DE LOS 
RECURSOS ES RESPONSABILIDAD DE LA UNIDAD REQUIRENTE 

DATOS APROBACIÓN 

ESTADO REGISTRADO:  APROBADO: 

—, .,=Ñ?iAORIANa DEL Roao 
ZAY ATA 

Funcion.io Fleombia 

ap-zumo vnccio o 
TORXZ ROO 

Di,,cror Füioncin 

APROBADO 

FECHA 
09/04/2024 


