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PAGINA No. 1  DE 

FECHA IMPRESION: 16/10/2017 

f"v Ministerio de Finanzas 
del Ecuador 

COMPROBANTE DE PAGO 

Ejercicio: 	2017 	 Entidad: 	280-9999-0000 	MINISTERIO DE INCLUSION ECONOMICA Y SOCIAL - 

No. CUR: 	5126 	 Tipo Registro: 	DEV 	 PLAN 

M wi*, RA 
onto: 	 74,00 	 DIR! CciF1NANCIE 

IVA: 	 0,00 
MIES  

Sub Total: 	 74.00 

Retenciones IVA: 	 0,00 	 CANCELADO 
Deducción Presupuestaria: 	 0.00 

Total Líquido Pagar: 
	

74,00 

BATALLAS PADILLA FERNANDO RAUL: POR VIAJE A LOJA, 
PARTICIPACIÓN EN LA MESA TÉCNICA DE VALIDACIÓN DE NORMAS 

Estado: 	APROBADO 	Descripción: 	TÉCNICAS. DEL 20 AL 22-09-2017. XE-BN. 

Cuenta Monetaria No.: 	2200075059 

Solicitud de Pago Aprobado por Tesorería Entregado al BCE 

SI si SI 

r Cta. Pagadora Fuente Descripción de la Fuente F. Confirmado Monto Confirmado Monto Rechazado 

1 	1110006 1 RECURSOS FISCALES 06/1012017 74,00 IT 

L Sub - Total 74,00 0,00 

Retenciones 
NO PRESENTA RETENCIONES 	 0,00 

Total Deducciones: 	 0,00 

0,00 

Deducciones Sin Factura 

Código 	Nombre 	 Monto 

	

Monto Líquido: 	74,00 

15  y Social 1 1 1/l r 



COMPROBANTE UNICbE REGISTRO 	 018 

Institucion: 	 280 MINISTERIO DE INCLUSION ECONOMICA Y SOCIAL - 	1 
 [ 	

Reporte 	rptCom proba nte Gastos. rdlc 1 
U. Ejecutora: 1 	MINISTERIO DE INCLUSION ECONOMICA Y SOCIAL: PLANTA 	 Fecha Elaboración 	No. CUR No. Original 

Unid. Desc: h000 CENTRAL 	10102017 	5126 1  5110 

Tipo Documento Respado 	 1J 	IaseDumouto 	 No. 	 No. Expediente 

COMPROBANTES ADMINISTRATIVOS DE GASTOS 	JOUIDACION DE GArOS 	 MIES-SD-DPSPD-2017-0237 	2601 

RPA RTO DEV 
Clase de 	 i 	liase de 	 1 
Registro: 	 DEVENGADO 	 _j GOTROS GASTOS 	

_j 

Cuen a 	 - 
Banco: 	 Monetaria: 

Comprobante 	
PASTOS 	Numero Cporción 	 L 	0 1 

Beneficiario: 	 1717984312 ¡BATALLAS PADILLA FERNANDO RAUL 
 

AFECTACION PRESUPUESTARIA 
PG SP PY 	ACT ITEM UBG FTE ORO N. Prest DESCRIPCION 	 MONTO  

59 	00 	000 	002 530303 1701 	001 	0000 	0000 	Vial cos y Subssenc.ias en el Interior 	 74.00 

	

TOTAL PRESUPUESTARIO 	 74.00 

	

IVA 	 0.00 

	

SUD-TOTAL 	 74.00 

	

RETENCIONES IVA 	 0.00 

	

TOTAL. DEDUCCIONES PRESUPUESTARIO 	 000 

	

TOTAL A PAGAR 	 74.00/ 

SON: 	SETENTA Y CUATRO DOLARES 

DESCRIPCION: 	BATALLAS PADILLA FERNANDO RAUL: POR VIAJE A LÓIA P/\RTIClPACkN EN LA MESA TÉCNICA DE VALIDACIÓN DE NORMAS 
TÉCNICAS, DEL 20 Al 22-09.2017. XE-13N. 

DATOS APROBACION 

:I1!I.If III   

FECHA: 
 

---- 
\_) 	/  

(á(o( 



017 	COMPROBANTE. UNICO DE REGISTRO 

Institucion: 	 280 MINISTERIO DE INCLUSION ECONOMICAY SOCIAL 	 1 rP0rterptcornprobanteGastos.rdlc  1 
U. Ejecutora: 	9999 MINISTERIO DE INCLUSION ECONOMICA Y SOCIAL -PLANTA 	 Fecha ElaboraiT] No. CUR No. Original 

CENTRAL 	 -- -- -1 

Unid. Desc: 	0000 	 -- 	o3l10 J 2017 	6f 5110 
r L 

Tipo Documento Respaldo Clase Documento No. 

COMPROBANTES ADMINISTRATIVOS DE GASTO.S LIQUIDACION DE GASTOS iiS-SD.DPSP5-20170237 

No. Expediente 

2601 

Clase de 
DEVENGADO 

Clase de 
OTROS GASTOS 

RPA RTO DEV 

Banco: 
Cuenta 
Monetaria: 	IIIIT..[ 

Comprobante 
GASTOS Nunero Operación 	

[ 

0 

Beneficiario: 

[ 	

1717984312 [ATALLAS PADILLA FERNANDO RAUL 

D E DUCCION E S 

CI DATOS APROBAOW 

REGISTRADO 
	

APROBADO. 

SOLICITADO 

FECHA: 

IutI)iIIr( 



COMPROBANTE U NICO DE REGISTRO 	 J 1 1 
Institucion: 	 280 MINISTERIO DE INCLUSION ECONOMICA Y SOCIAL 	 Reporte 	rptComprobanteGastos.rdlc 

U. Ejecutora: 	9999 MINISTERIO DE INCLUSION ECONOMICA Y soct4 PLANTA 	 Fecha Elaboración No. CUR 	No. Original 
CENTRAL 

Unid. Desc: 	 0000 	 03 	1 010 1  2017 5110 5110 

Tipo Documento Respaldo Clase Documento No. 

COMPROBANTES ADMINISTRATIVOS DE GASTOS LIQUIDACION DE GASTOS MIES-SD-DPSPD-2017-0237 

No. Expediente 

2601 

AFECTACION PRESUPUESTARIA 

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

59 	00 	000 	002 530303 1701 	001 	0000 	0000 	Viaticos y Subsistencias en el Interior 	 74.00 

	

TOTAL PRESUPUESTARIO 	 74.00 

	

IVA 	 0.00 

	

SUB-TOTAL 	 74.00 

	

RETENCIONES IVA 	 0.00 

	

TOTAL DEDUCCIONES PRESUPUESTARIO 	 0.00 

	

TOTAL A PAGAR 	 74.00 

SON: 	SETENTA Y CUATRO DOLARES 

	

DESCRIPCION: 	BATALLAS PADILLA FERNANDO RAUL.- POR VIAJE A LOJA, PARTICIPACIÓN EN LA MESA TÉCNICA 	DE VALIDACIÓN DE 
NORMAS TÉCNICAS, DEL 20 AL 22.09-2017. 

DATOS APROBACIÓN 

ESTADO REGISTRADO: APROBADO: 

APROBADO 

FECHA: 
03/10/2017 * 

 Financiero Funcionario Rc.ponsahIc 



DIRECCION FINANCIERA 
INFORME DE LIQUIDACIÓN DE VIÁTICOS 

EconnySocM 

Grupo de aasto: 73 
DATOS GENERALES Cerlificación N': 330  

Cajo. 	ANALISTA 
Cédula No 	/717984312 

Funcionario 	BATALLAS PADILLA FERNANDO PAUL Nivel 	SP7 

Fecha 	 Hora echa Hora 

Salida 	/2010912017 /0 	Roton/221011Q017 dtÍo0 	Ciudad LOJA 	 -. 

1. CÁLCULO DE VIAl ICOS: 

Concepto 	 Valor 	1III,, 
Viático ( 70 Y 300%) 	 80.0 ._ 4 

Monto a Pagar 

1 	 80.00  

Viático (100%) 	 80.00 	 1 0 	 0.00  

Total del cálculo Viáticos $  - 	
80,00 

Residencia 	NO 	 F'F(OYECT() FORTALECIMII: NI 0  E SERVICIOS 	 OCUPADO  
2 ÍWTAI ir: nC cr'iMpPnnNTe nr PFCMI1fl1 SO nr r.ASTOS 

Fecha No. Comprob.Vcnta Con opto Monto 

ItOSl'LDAJL 0,00 

ALtMl.NTACION  0.00 

PASAJES 	 . 0,00 

PASAJES CONLIQUIDACION DE C OMPRAS   0.00 

PEAJL-S  0,00  

PARQUEADERO 0.00 

COMI3US FIGLE  0,00 

!Total ice: nbulsodegastos  0.00 

Totalreembolsode gastos con Liqui acióndeCompras  0.00 

DFTAI Ir DF r.OMPRORANTFS.IiiSTtFi('ADOS 

Fecha 	No, Comprob.Venla 	 Con (opio 	 Monto 

1 1OSI'EOAJE 	 :12.50 

ALIMI:NTACION 	 12,50 

MOVII.ILAC10N 	 5,00 

 - 
	

45.00rolal. 

4.LIQU I DACION  

015 

a) 1 ola¡ del cálculo Viáticos Subsistencia y Alimentación $ 

Total de viáticos 

(.) Anticipo entregado: 	 CEE. 

Valor a Justificar 	 70% 

Valor sin Justificar 

Viático 100% Emergencia 

Valor que justifica el funcionario 

Saldo a favor de MIES 

b) Total por reembolso de gastos 

c) Total por liquidacion de compras 

d) Total a favor dol Funcionario 

e) Total a favor del MIES 

80.00 

56.00/ 4 
	

4 

24.0O,V 24.00' 

05,00 

CGO Descuento 

5.00 

(1,00 

74.00 

0.00 

5. OBSERVACIONES 

CONFORME /11 ACUERDO MNISTERIAL tIRO. 0082 DEI. MOr. E El OUE INDIcQU%EL VY<TIC90EEMPLAZA A IfrSUBSISTENCIA y  1 	ALIMENTACION POR 10 TANTO NO SE RSONOCF 1 AS FAC1II IAS NROS. 2789, 2272, 23990.2586,8202 y 22B 	 7 

	

-_______ - _- --..----------- --------------------- ........-.--.- 
	i 	1Misistedodeus 

2 	SE RECONOCE CONFORME Al. MEMORANDO DE EFLEGACION  

C)NTROLpE. 

4 	 fFRESUPUEsTO 

TESCRR 

6. RECOMENDACIÓN  
- avor 	t~ '  

An liz 

	

aada la documentación que sustenta a Iiqiiirlackiii de la comisión cte sen cko arriba referida, se determina que: Dicha clocunientación 	.OilfOTtfle c ,

e con la normativa legal vigenteen  mateiia,  poi lo  que, esprocedele realizar iosr,rpscontablespresupuestarios que correspondan. 

ANAl 1 1N! rÍ ViO 

Quilo, 3deoclubie del 2øl7 	 03 OCT 2017 

di/ S/k 



- 
014 L Económica y Social 

- 
SOLICITUD DE AUTORIZACIÓN PARA CUMPLIMIENTO DE SERVICIOS INSTITUCIONALES 

Nro. SOLICITUD DE AUTORIZACIÓN PARA 	 1 
CUMPLIMIENTO DE SERVICIOS FECHA DE SOLICITUD (cid-mmm-aaaa) 

12/09/2017 
MI ES-SD-DPSPD-2017-0299-M  

VIÁTICOS X MOVILIZACIONES SUBSISTENCIAS ALIMENTACIÓN 

i 	
DATOS GENERALES 

APELLIDOS - NOMBRES DE LA O EL SERVIDOR PUESTO QUE OCUPA: / 
FERNANDO RAÚL BATALLAS PADILLA SERVIDOR PUBLICO 7 	7 

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

/  DIRECCIÓN DE PRESTACIÓN DE SERVICIOS PARA LAS PERSONAS CON DISCAPACIDAD 	.7 
LOJA 	 / 

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

mmm-aaaa) (hh:mm)  

20/09/2017 / 04:00 	
/ 

22/09/2017 12:00 
/7 

SERVIDORES QUE INTEGRAN LOS SERVICIOS INSTITUCIONALES: Fernando Batallas 

DESCRIPCIÓN DE LAS ACTIVIDADES A EJECUTARSE: 

Participación en la Mesa Técnica de validación de Normas Técnicas 

TRANSPORTE  

TIPO DE 
SALIDA LLEGADA 

TRANSPORTE NOMBRE DE 
RUTA  

(Aéreo, terrestre, TRANSPORTE FECHA 	 HORA FECHA - - 
marítimo, a 	o, o ros, dd-mmm-aaaa 

HORA hh:mm 
/ dd-mmm-aaaa 	 hh:mm 

PARTICULAR QUITO - TABABELA 	/ TERRESTRE 20-09-201 04:00 20 -09- 2017 05:00 

TAME TABABELA — LOJA 	/ AEREO 20-09-2017 05:40 20-09-2017 06:40 

PARTICULAR LOJA-CUENCA 
TERRESTRE 21-09-2017 17H00 21-09-2017 201-130 

TAME CUENCA- TABABELA 	
/ AEREO 22-09-2017 09:25 22-09-2017 10:40 

PARTICULAR TABABELA - QUITO 
TERRESTRE 22-09-2017 10:40 22-09-201 	/ 12:00 / 
AUTORIZACION: En caso de recibir valores por concepto de anticipo de viáticos y subsistencias, autorizo a la Coordinación Administrativa Financiera del MIES, 
a través de la Dirección/Unidad Financiera a descontar a favor del Ministerio de Inclusión Económica y Social -MIES en la siguiente remuneración mensual, 
aquellos valores que no fueran justificados debidamente. 	 - 

DATOS PARA TRANSFERENCIA 

NOMBRE DEL BANCO: TIPO DE CUENTA: No. DE CUENTA: 
PICHINCHA  AHORROS 2200075059 

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

FERNANDO BATALLAS VI VIANA SUÁREZ 
SERVIDOR PÚBLICO 7 DIRECTORA DE PRESTACIÓN DE SERVICIOS 

- NOTA: Esta solicitud deberá ser presentada para su Autorización, con por lo menos 3 días de 

FIRMA DE LA AUTORIDAD NOMINADORA O SU DELEGADO anticipación al cumplimiento de los servicios institucionales; salvo el caso de que por necesidades 

institucionales la Autoridad Nominadora autorice. 

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 

Esta 	prohibido conceder 	servicios 	institucionales 	durante 	los 	días 	de 	descanso obligatorio, 	con 

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

Máxima Autoridad o su Delegado. 

ERNESTO MADRID --. 	 -. 

SUBSECRETARIO DE DISCAPACIDADES 1, 	Miipri 	't1L,..,N Lj 	FINANcpr 

Secr€'r:. 

U Feci.i. 	2 OCT 217 



MINISTERIO DÉ INCLUSIÓN 
ECONÓMICA Y SOCIAL 013 

Memorando Nro. MIES-SD-DPSPD-2017-0299-M 

Quito, D.M., 05 de septiembre de 2017 

PARA: 
	

Sr. Lcdo. Fernando Raúl Batallas Padilla 
Servidor Público 7 

ASUNTO: DELEGACIÓN DE COMISIÓN A LA PROVINCIA DE LOJA 

De mi consideración: 

Con atento saludo, por medio del presente me permito realizar la DELEGACIÓN a usted, 
para que participe en la Mesa Técnica de validación de Normas T icas a desarrollarse 
en la Provincia de Loja, los días 20'' 21 de septiembre de 2017. Y 
El objetivo de la mesa es realizar la validación de Normas Técnicas con técnicos, gestores 
y operadores de servicios para personas con discapacidad de las zona 7. 
En este sentido le solicito además que, realice las gestiones administrativas 
correspondientes, a fin de garantizar su presencia en la actividad,los días indicados. 
Para los fines pertinentes, sírvase gestionar y adjuntar la 

~orrespondiente
ificación  presupuestaria 

actualizada (adjunto copia certificación anterior Nro. 330)/c  a viáticos y 
subsistencias al interior. 
Posterior al cumplimiento de la comisión, deberá presentar el informe correspondiente. 

Con sentimientos de distinguida consideración.. 

Atentamente, 

*ié Ndpofeon Pasquel Pasquel' 
DIRECTOR DE PRESTACION DE SERVICIOS PARA LAS PERSONAS CON 
DSCAPACIDAD 

Anexos: 
- CERTIFICACIÓN 

Copia: 
Sr. Abg. Ernesto Trajano Madrid Aguilar 
Subsecretario de Discapacidades 

www.ncIusion.gob.ec  

Documento generado por Quipux 	
112 
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fb/sv 

MINISTERIO DE INCLUSIÓN 
ECONÓMICA Y SOCIAL 

Memorando Nro. MIES-SD-DPSPD-201 7-0299-M 

Quito, D.M., 05 de septiembre de 2017 

www.ndusion.gob.ec  la 
Documento generado por Qu,pun 
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 Oil * MtnlutrIo de lncluelón 
Econmlca y Social 

FORMATO PARA ADQUISICIÓN DE PASAJES AÉREOS 

DATOS DEL 59 	I*TE 
Nombres y 
Apellidos: 

FERNANDO RAÚL BATALLAS PADILLA 

1717984312 	
Fecha de 	

12/09/2017 
-7Cédula de 

identidad: requerimiento: 

Cargo: 	 SERVIDOR PÚBLICO 7 

RUTA Nacional( X) Internacional ( 	) 

QUITO-LOiA 
Ida: Fecha: 

20/09/2017 	/ Hora: 
05:40 

Retorno: 1 
CUENCA-QUITO Fecha: 22/09/2017 Hora: 09h25 

Anexo 
N° de Documento 	 MIES-SD-DPSPD-2017-0299-1VI 	 Si ( 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 (4 días); 

además que no se podrá solicitar la emisión de nuevos pasajes; la solicitud sin la debida Planificación a cuya consecuencia no 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. 

Nombre: FERNANDO BATALLAS 	 1 
CI: 1717984312 	 -- 

SP7 DIRECCIÓN PRESTACIÓN DE SERVICIOS 	 firma del Requirente 

Autorizado jefe inmediato 	 A 	r ado: 	lO GOVES 

Nombre: VIVIANA SUÁREZ 	 Coordinador General Administrativo 

CI: 1713005039 	 Financiero 

DIRECTOR DE PRESTACIÓN DE SERVICIOS PA R4 LAS 
PERSONAS CON DISCAPACIDAD 

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. 



A Ministerio 
de Inclusión 
Económica y Social 010 

INFORME DE SERVICIOS INSTITUCIONALES 

Nro. SOLICITUD 	DE 	AUTORIZACIÓN 	PARA CUMPLIMIENTO 	DE 
FECHA DE INFORME (dd-mmm-aaaa) 

SERVICIOS INSTITUCIONALES 
25109/2017 / 

Memorando MIES-SD-DPSPD-2017-0299-M 

DATOS GENERALES 

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

FERNANDO RAÚL BATALLAS PADILLA / SERVIDOR PÚBLICO 7 

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

LOJA-LOJA DIRECCIÓN DE PRESTACIÓN DE SERVICIOS PARA LAS PERSONAS CON 

DISCAPACI DAD 

SERVIDORES QUE INTEGRAN EL SERVICIO INSTITUCIONAL: 

Fernando Batallas 

INFORME DE ACTIVIDADES Y PRODUCTOS ALCANZADOS 

ACTIVIDADES DIA Y HORA 

NOMBRE DEL SERVIDOR 	 FERNANDO BATALLAS 

Fecha de Salida (dd/mm/aaaa) 	 20/09/2017 

FECHA DE RETORNO (dd/mm/aaaa) 	 22/09/2017 

OBJETIVO DE LA COMISION DE SERVICIOS: 
Participación en la Mesa Técnica de validación de Normas Técnicas 

Visita a los Servicios Directos MIES (Discapacidad) 

DETALLE DE INFORME DE COMISION 

Miércoles 20 de Septiembre de 2017 / 

04:00 Salida del Domicilio al Aeropuerto Internacional Simón Bolívar (Tababela) 

05:40 Salida Tababela - Loja 

07:00 Traslado Aeropuerto en Catamayo a Loja (Coordinación Zonal 7) 

08:00 Llegada a la Coordinación Zonal 7 

09:00 - 14h00 Reunión con técnicos distritales y zonal para la validación de Normas Técnicas. 

14h00 Almuerzo 

1045 Revisión de Buenas Prácticas de Inclusión de y para las persoias con Discapacidad 

16h00 - 18h00 Revisión de metodología para el Encuentro Distrital 	desarrollarse en el mes de octubre 2017. 

Jueves 21 de Septiembre de 2017 

07:00 Salida de Loja (Coordinación Zonal) a Catamayo para visitar al Centro Diurno del GAD. 

08:00 Llegada al Centro Diurno del GAD. 

08h30 a 10:00 Revisión de Expedientes técnicos, y personales de usuarios con discapacidad Centro para identificar cumplimiento de 

la Norma Técnica de Discapacidades 

10:00 a 12h00 Recorrido por las instalaciones del Centro para identificar cumplimiento de la Norma Técnica de Discapacidades 

12h00 Traslado a Loja (Centro Directo MIES) 

13.00 a 1000 Reunión con el Coordinador del Centro Diurno de Discapacidad del MIES 

1000 15h00 Recorrido por las instalaciones del Centro para identificar cumplimiento de la Norma y Estado de las instalaciones. 

16h00 a 20h00 Traslado Loja - Cuenca 



09:20 Salida del Aeropuerto de Cuenca a Tababela 

10.30 Arribo a Tababela 

10h45 Traslado Tababela a oficina MIES 

12h00 Llegada a la oficina para continuar labores. 
009 

PRODUCTOS ALCANZADOS: 

Se cumplió al 100% los objetivos planteados. 

- 	Se realiza la revisión de dos de las tres normas técnicas de discapacidades, considerando que la Coordinación Zonal 7 o 

cuenta con la modalidad de Acogimiento. En esta reunión se recibe aportaciones por parte de los técnicos distritales. 

- 	Revisión de expedientes técnicos del Centro Diurno del GAD Catamayo. 

- 	Revisión de expedientes individuales de usuarios con discapacidad para identificar el cumplimiento de estándares que 

manifiesta la norma técnica de discapacidades. 

- 	Visita al centro Diurno de atención Directa del MIES. 

- 	Reunión con el Coordinador del Centro Diurno de atención Directa del MIES para conocer la situación actual del talento 

humano que labora en el centro. 

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

20/09/2017 001-001-000000659 Movilización Aeropuerto de Cata mayo a Loja 5,00 

20/09/2017 001-001-0023981 Alimentación 8,00 

20/09/2017 002-002-014818 Alimentación 4,50 

20/09/2017 002-001-000002039 Hospedaje 32,5 

21/09/2017 001-001-0023990 / Alimentación 3,00 

21/09/2017 002-001-00-0228156 Movilización Loja a Cuenca 12,00 

21/09/2017 002-001-000002586 7 Alimentación 14,40 

21/09/2017 003-001-0002272 	/ Hospedaje 22,00 

21/09/2017 020-101-000002789/ Alimentación 14,57 

22/09/2017 001-001-00-0082602 - Alimentación 14,00 

Total: 1 	129,97 

ITINERARIO 	 SALIDA 	 LLEGADA 

FECHA 	
20/09/2017 	22/09/2017 

dd-mmm-aaa 

HORA 	 04:00 	 12.00 - 

hh:mm 

TRANSPORTE 

NOTA 

Estos datos se refieren al tiempo efectivamente utilizado en el cumplimient 

del servicio institucional, desde la salida del lugar de residencia o trabaj 

habituales o del cumplimiento del servicio institucional según sea el cas 

hasta su llegada de estos sitios. 

TIPO DE SALIDA LLEGADA 

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

aaaa 
hh:mm 

PARTICULAR QUITO - TABABELA 
TERRESTRE 20-09-2017 04:00 20-09-2017 05:00 

TAME TABABELA — LOJA 
AEREO 20-09-2017 05:40 20-09-2017 06:40 

PARTICULAR LOJA-CUENCA 
TERRESTRE 21-09-2017 17H00 21-09-2017 201-130 

TAME CUENCA- TABABELA 
AEREO 22-09-2017 09:25 22-09-2017 10:40 

TERRESTRE 
PARTICULAR TABABELA - QUITO 

22-09-2017 10:40 22-09-2017 12:00' 

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

/ 

7 



- 008 
OBSERVACIONES 

FIRMA DE LA O EL SERVIDOR COMISIONADO NOTA 
El presente informe deberá presentarse dentro del término de 4 días d - 
cumplimiento 	de 	servicios 	institucionales, 	caso 	contrario 	la 	liquidación 	s 
demorará 	e 	incluso 	de 	no 	presentarlo 	tendría 	que 	restituir 	los 	valor€ 
percibidos. Cuando el cumplimiento de servicios institucionales sea superior 
número de días autorizados, se deberá adjuntar la autorización por escrito d 
la Máxima Autoridad 	Delegado  o su 

FERNANDO BATALLAS SERVIDOR PÚBLICO 7 
FIRMAS DE APROBACIÓN 

FIRMA DE LA O EL RESPONSABLE DE LA UNIDAD DEL SERVIDOR FIRMA DE LA O EL JEFE INMEDIATO DE LA O EL RESPONSABLE DE LA UNIDAD 
COMISIONADO 

/ 
VIVIANA SUÁREZ _______________________________ DIRECTORA_DE_PRESTACIÓN_DE_SERVICIOS Su 	cR E DISCAPACID ARIO 

 DMADRIDADES  



007 
ETkT26921 34267587C1 
FECHA/DATE: 20SEP 

VUELO/FLIGHTOI 45 
BATALLAS/FERNANDO 
DE/FROM: QUITO 
A/TO: LOJA 

ASIENTO/SEAT: 5B 
EQUIP/BAGT: 

REFERENCIA: 49 

tame 

ETKT26921 34267589C1 
FECHA/DATE: 22SEP 

VUELO/FLIGHTOI 72 
BATALLAS/FERNANDO 
DE/FROM: CUENCA 
A/TO: QUITO 

ASIENTO/SEAT: 13A 
EQUIP/BAGT: 	1 /10 

REFERENCIA: 21 

tame 

\) 	. 



1 !IIIIIII 
1 •IIIIII 

IIIHH 
1 11111111 

o 
00 

U) 
N 	LO 

N uJ N 	c 

92 
M.M vO - 
IILj., . 
> g LI.I 

o 
eco W  

.w 

o 

CA 

uIz . l 
1- 

-0 

q 
O 

o 
13) 

—4: 

y .  
E 

1 	. 
5 Li B 

i 

8 
14 

E 
it sil 

CD o- cn 

006 

10  41  
Domino's 

ALIMENTOS Y SERVICIOS ECUATORIANOS ALISERVIS S.A. 

DIRECCIÓN MATRIZ- LLIS [E BEETI -OVEN E1 -197 Y PABLO CASALS 

DIRECCIÓN SUCURSAL: FRAY ViCENTE SOLANO 4 -85 Y ftOfJ.bCIA ASTLDLLO 

CONTRIBUYENTE ESPECIAL No: 143 

OBUGADO A LLEVAR CONTABILIDAD: SI 

R.U.C: 1791286774001 

FACTURA 

No. 020-101-000002789 
NÚMERO AUTORIZACIÓN: 
210920170117912867740012020101000002789867740111 
FECHA Y HORA DE AUTORIZACIÓN: 
2017-09-21T20:31 :35-05:00 
AMBIENTE: PRODUCCION 
EMISIÓN: NORMAL 
CLAVE DE ACCESO 

Razón Social / Nombres y Apellidos FERNANDO BATALLAS 

Fecha Emisión: 21/0912017 

Identificación: 1717984312 - 
Cod. 

Principal _ Cant 	1 
1 

Descripción 
Pre cio 

Unitario 
Descuento Precio Total 

FF 1 11.75 Ltrs Fanta 2.581 0. 2.58 
I2HBASE 1 	1 Mediana Tradicional Base 8.93 1 	 0. 8.93   
DLVRYFEE 1 Delery Charge 1.501  0.00i 1.50 

Información Adicional 

Dirección: 
01-099 REMIGIO CRESPO (ESTACION ARENAL) 
Teléfono: 992928068 
Orden: 62333 
Local: 18208 

PForma de Pago 	Valor 	

j tEFEC11VO 	 14.57 

SUBTOTAL12% 13.01 

SUBTOTALO% 0.00 

SUBTOTAL No Objeto de IVA 0.00 

SUBTOTAL Exento de ha 0.00 

SUBTOTAL SIN IMPUESTOS 13.01 

TOTAL Descuento 0.00 
ICE 0.00 
IVAl2% 1.56 

IRBPNR 0.00 
PROPINA 0.00 

VALOR TOTAL 14.57 



CHACHA PARRA FANNY PATRICIA 
H O T E L R.U.C. 0102916848001 

AUT. S.R.I. 1120728179 

Dirección: 	Remigio Crespo Toral sin y República de Brasil 
Telfs.: (072) 818 214 Celo.: 0958 872 14410983 323688 	Cuenca - Ecuador 

FACTURA 

003-001  

Fecha:  

Sr.: 	 aCLUQ R.U.C./C.I.:  

Dirección: 	(L11½ 	Y) Telf.: 	gq,R 
CANT DESCRIPC!ON VUNIT. VTOTAL 

I. 
 ..... 

I1Ii4iI ....  ...1 (..q 	1 	................ 

. 	........ . .. . ................... 

........... 

.. ........... ......................... - -- ------- 

......... .. . ...... ............ ....................... 

. 

. ..... ....... . ...... 	. ..... . .. ........ 

.. 

( 

. 

FORMA 	
EFECTIVO 	 ___________ TAR. CRÉDITOIDBITO'1 SUBTOTAL '1 .S , 	6- 

DE PAGO 	DINERO ELECTRÓNICO 	OTROS  I.V.A. TARIFA O % 

I.V.A. TARIFA 12%  2.36 
FIRMAAUTORIZADA 	'- '('FlRMCUENTE TOTAL $ t) 

005 

o 

o- o 

z 
o 
o 

FLOR GUAMBO 1505 MAGDALENA . ARTES GRAFICAS & PAPELERI&PATRIA . R.U.C. 0102539812001 AUT 2301 EMISION I4IMAYO12017 CADUCA 144MAY0I2018 TIRAJE 0001151 Al 0002150 
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1/O/2IU 1 / 

..-.--..-...-.• 	
, V 	 5. ffli 

12.0 

o 

1VA 0% 	O,On 

i o l/t 	
•fPi 	I 	 - 

§ 

Benavidez Aman Minian Margared 
Dirección Matriz Av. Universitariasn y Diez de Agosto ' Loja 

Dirección Establecimiento: Av. Universitaria sn y Diez deA 

	

cAuncAcuÓHARTEsAL#gi5 	
'Ccl.: 0993584509 

[iC: 190037787800 
IAut. SRI.  11203563j1 	

N 	u 	25 6 

FeCa deEmiiign 

Cliente: Telf.: ______________ 

t ___ 

CANT. 	 DETALLE 	 V.Unit. 	V.TOTAL 

nckc° 

EFECTM 

	

OTRO 	 OTAL 	$ 	 LO 
DESCUENTOS 	$ 

000eERNJGUSI0 • WKNIAPEIELES R.U.C. 11026141 020)1 

• S. 	PuL 	2026 • 1. E. 06IMorz2O1 7 • Del: 00230l d 	280) 	IVA 0% 
•V 	06 	018• DocumerdoCOt090dZOdO No   

1VA14% 	$ 

TOTAL 	$ 	\4 .? 
L) AutorlZa(ia 	- 	1.) 	 ORIGINAL: ADQUIRENTE 

COPIA: 	EMISOR 

Lomos 	VILLAMARIN SANTACRUZ JUAN ALEJANDRO 
Dirección: AV. ESPAÑA S/N Y ELIA LIUT Cuencanos 	(Interior del Aeropuerto) Cuenca - Ecuador 

Documento Categonzado: No 
Obligado A Llevar Contabilidad 	Telí.: 2807 624 - 0996105973 
RUC: 1707014153001 
FACTURA SO01-00100 	0082-- 02 C LU 	AUTORIZACION S.R.l.: 1119973007 

SOC 	
004 

emor 
22/09/201?  

CIierit 	FERNANftO BATALLAS 
1717904312 

DirEccion: 	OUITO 
Telef: 
CANT. 	PRODUCTO 	 P.Li 	P. 

CONSUMO DE ALIME 	12,50 	1250* 

ESCJTJ 	 O O 
SJTLT4L 
IVAC2 x.. 	 5O 
TOTAL 	 . 	 14,00 

0 
 

RECIO¡ CONFORME 

ELITETOURS L 
MUTRO CA. LTDA. 

MATRIZ: Av. 
Rem,g,0 Crespo 14-80 y 

Marchena Telfs. 4203088 
- 2817046. 

Cuenca. Ecuador 
SUCURSAL: Bracamoros 04-23 yAv. Orillas del Zamora 

• Telf. 
R.U.C. 0190360059001 	 2565064 Loja 

- Ecuador 
AUTORIZACION 1120691990 

FACTURA N°002..001..00 
0228156 o 

'e 

Lu 

a. 

Lu  

uj 

	

OCI,;j 	FEF,r\NL)r) 
ATt[L, 

	

:( !1T ~ 	

f<JAftf 	
2li 

FORMA DE PAGO 

DEFECTIVO 	
TA ETA C É io 

o  

Hf r j (  

EMISOR  

Documento generado por Quipux 
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o  
- 	 María Verónica Ortiz Villavicencio 

( 3EEE J(:II31I Qfl 	O 	SERVICIOS DE ALOJAMIENTO PRESTADOS POR HOTELES 

HO T E L 	
- 	 R.U.C. 1103501787001 

AUTORIZACION SRI. 1121329676 ____ 

BATALLAS PADILLA FERNANDO AUL 
Cliente: 

2010912017 18:38:30 
Fecha de emisión: 

1717984312 
R.U.C./C.l.: 	 Telt.: 

AV. COLON Y DIEGO DE ALMAGR 
Dirección: 

FACTURA 002-001- 

000002039 
Guodt 

Hab: SIMPLE 2OIO9/2O17-21/O9/O17 

10% Servicio*. 	0.00 
Forma de PariR 

E 	 0 JIe1a de Créduto/Debito 	Otrs 	

29.02 
SON: 	

* 	 1. 	 Dólares 	Subtotal 
0.00 

escuento 

IIA
lOjd 	

4RMA 	 3250 
P 	TA SUCO5TIZ • 2560 0 • Manuel °Aleiandro Ortiz Vega • 5. C. 104521245001 • 4utoeioación 5*  13400 	Valor Total  Emisión: 2001-3500 • 20/agosto/2017 • Válido basta 28/agosto/2018 • Original: Adquiri1nte • Copia: Emisor 	a or 
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1 	 CERTW1CACION PRESUPUESTARIA 

lnWclOfl. 	
MINISTERIO DE INCLUSION ECONOMICA Y SOCIAL 	 NO CERTWK'ACION 	 f ECHA fl !AU)K\( 1 1 . 

Unid. Ejecutora. 	
MINISTERIO DE INCLUSION ECONOMICA Y SOCIAL PLANTA CENTRAL 	 330 	 19 	07 1 17 

1 	Unid. 

TIPO DE DOCUMI'--INrí*0 RESPALDO CLASE DE DOCUMENTO RESPALDO 

COMPROBANTES ADMINISTRATIVOS 
DE GASTOS 

COMPROMISO NORMAL OTROS GASTOS 

CLASEDEREGISTRO COM 	 CLASEDEGASTO [0GA 7i] 

CERTIFICACION, PRESUPUESTARIA 
PC SP PV ACT ITEM UBG FTE ORG U. Prest DESCRPCION 	 MONTO  

59 	00 	000 	002 	530303 1701 	001 	0000 	0000 	VaIosy Subsistencias eneIInterior 	 56,993.52 

TOTAL PRESUPUESTARIO 	 $699352 

TOTAL 

SON: 	 SEIS MIL NOVECIENTOS NOVENTA Y TRES DOLARES CON 521100 CENTAVOS 

DESCRIPCION: 

PARA: LCDO. JOSE PASQUEL•DIRECTOR DE PRESTACIÓN DE SERVICIOS PARA LAS PERSONAS CON DISCAPACIDAD C.C.. MSG, ALLISON QUINTAN1LL,A 
DIRECTORA DE PLANIFICACIÓN E INVERSIÓN CC: MGS. DENNIE MORALES-DIRECTORA DE SEGUIMIENTO DE PLANES, PROGRAMAS Y PROVECTOS, 
CERTIFICACION PRESUPUESTARIA PARA PAGO DE VIÁTICOS Al PERSONAL DE LA DIRECCIÓN DE PRESTACIÓN DE SERVICIOS PARA PERSONAS CON 
DISCAPACIDAD, SEGUN MEMORANDO No. MIES'SD.DPSPD.2017-0237-M, ACTIVIDAD CONTEMPLADA EN EL PAPP MIES-2017. LA UTILIZACION DE LOS 
RECURSOS ES DE ESTRICTA RESPONSABILIDAD DE LA UNIDAD REQUIRENTE 

DATOS APROBACIÓN 

ESTADO REGISTRADO: APROBADO: 

APROBADO 

FECHA: \\ 

1910712017 
 

Dixeeu 


