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#"v 
Ministerio de Finanzas 

del Ecuador El 
COMPROBANTE DE PAGO 

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

No. CUR: 	7613 	 Tipo Registro: 	DEV 	 PLA ¡.W______. .. 

Monto: 	 198,10 z E(DNÓMIC.4 Y SOCIA. 	.I$ 
IVA: 	 0,00 	 DIRECCK5N FINANCIERA 
Sub Total: 	 198,10 	 TESORERÍA 

Retenciones IVA: 	 0,00 
CANCELADC Deducción Presupuestaria: 	 0,00 

Total Líquido Pagar: 	 198,10 

VALAREZO IGLESIAS MARIA CRISTINA.- POR VIAJE A CHIMBORAZO Y 
TUNGURAHUA, ACOMPAÑAMIENTO Y SEGUIMIENTO A LOS PROCESOS 

Estado: 	APROBADO 	Descripción: 	DE MAPEO E IDENTIFICACIÓN DE PERSONAS ADULTAS MAYORES, DEL 

Cuenta Monetaria No.: 	3336555800 	 02 AL 05-10-2019. CONTROL PREVIO PD-YP-XE-NG. 

Solicitud de Pago Aprobado por Tesorería Entregado al BCE 

SI SI SI 

r Cta. Pagadora Fuente Descripción de la Fuente E. Confirmado Monto Confirmado Monto Rechazado 	1 
1110006 1 RECURSOS FISCALES 19/11/2019 19810 CGO 

L 	 Sub - Total 198,10 

Retenciones 

NO PRESENTA RETENCIONES 	 0,00 

Total Deducciones: 	 0.00 

0,00 

iones Sin F 

Código 	Nombre 	 Monto 

	

Monto Líquido: 	198,10 
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COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO 

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

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

Unid. Dese: 	0000 	 7_—1 ,11  1 0,1 

	 7613 [_7551 2019 

No. Expediente Tipo Documento Respaldo 	 Clase Documento 	 No. 

1 COMPROBANTES ADMINISTRATIVOS DE GASTOS 	LIQUIDACION DE GASTOS 	 SAI-DPAM-2019-0117-M 	3754 

AFECTACION PRESUPUESTARIA 

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

58 	00 	000 	001 530303 1701 	001 	0000 	0000 	Viaticos y Subsistencias en el Interior 	 198.10 

	

TOTAL PRESUPUESTARIO 	 198.10 

	

IVA 	 0.00 

	

SUB-TOTAL 	 198.10 

	

RETENCIONES IVA 	 0.00 

	

TOTAL DEDUCCIONES PRESUPUESTARIO 	 0.00 

	

TOTAL A PAGAR 	 198.10 

SON: 	CIENTO NOVENTA Y OCHO DOLARES CON 101100  CENTAVOS 

DESCRIPCION: 	VALAREZO IGLESIAS MARIA CRISTINA.- POR VIAJE A CHIMBORAZO Y TUNGURAHUA, ACOMPAÑAMIENTO Y SEGUIMIENTO A 
LOS PROCESOS DE MAPEO E IDENTIFICACIÓN DE PERSONAS ADULTAS MAYORES, DEL 02 AL 05-10-2019. CONTROL PREVIO 
PD-YP-XE-NG. 

DATOS APRBACIÓN 

ESTADO 	 REGISTRA: 	APROBADO: 

APROBADO 

FECHA: 	 7 
11/11/2019 	 jJ 	

'R/ 

 

9" 	Fucionausponsable 	 Director Financiero 



flOQ 

COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO 

280 MINISTERIO DE INCLUSION ECONOMICA Y SOCIAL 	
[ 	

Reporte 	rptComprobanteGastos.rdlc 1 
9999 MINISTERIO DE INCLUSION ECONOMICA Y SOCIAL - PLANTA 	 Fecha Elaboración 	No. CUR No. Original 

CENTRAL 
7613 	7558 0000 	 011 	011 	2019 

No. Expediente 

ES ADMINISTRATIVOS DE GASTOS 	LIQUIDACION DE GASTOS 	 SAI-DPAM-2019-0117-M 

RPA RTO DEV 

Registro: 	

3754 

Tipo Documento Respaldo Clase Documento No. 

Clase de 	 1 Clase de 	 ______________ 
1 	1 	¿ 

DEVENGADO 	 1 Gasto: 	1 OTROS GASTOS 

Cuenta 
Banco: 	 Monetaria: 

Comprobante 	
GASTOS 	 Numero Operación 	 O 

Beneficiario: 	 1705709408 IVALAREZO IGLESIAS MARIA CRISTINA 

DEDUCCIONES 

Institucion: 

U. Ejecutora 

Unid. Desc: 

COMPROBANTES  

DATOS APROBACIÓN 

ESTADO REGISTRADO: APROBADO: 

APROBADO 

FECHA: 
11/11/2019  

Director Financiero Funcionario Responsable 
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COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO 

Institucion: 	- 	280 MINISTERIO DE INCLUSION ECONOMICA Y SOCIAL 	 Reporte 	rptComprobanteGastos.rdlc 1 
U. Ejecutora: 	9999 MINISTERIO DE INCLUSION ECONOMICA Y SOCIAL - PLANTA 	 Fecha Elabii No. CUR No. Original 

7558 	7558 
CENTRAL 

Unid Bese' 	0000 	 08 	1 011  

Tipo Documento Respaido Clase Documento No. 

COMPROBANTES ADMINISTRATIVOS DE GASTOS LIOUIDACION DE GASTOS SAI-DPAM-2019-0117-M 

No. Expediente 

3754 

APA ATO 0EV 

COMPROMETIDO 	
1 Clase de 	 1 Clase de 	 _____________ 

Registro: 	 Gasto: 	OTROS GASTOS 	 II 	1 	1 	¿ 	1 
Cuenta 

Banco: 	 Monetaria: 

Comprobante 	E GASTOS 	 Numero Operación 	 O 

Beneficiario: 	 1705709408 IVALAREZO IGLESIAS MARIA CRISTINA 

AFECTACION PRESUPUESTARIA 

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

58 	00 	000 	001 530303 1701 	001 	0000 	0000 	Viaticos y Subsistencias en el Interior 	 198.10 

	

TOTAL PRESUPUESTARIO 	 198.10 

	

IVA 	 0.00 

	

SUB-TOTAL 	 198.10 

	

RETENCIONES IVA 	 0.00 

	

TOTAL DEDUCCIONES PRESUPUESTARIO 	 0.00 

	

TOTAL A PAGAR 	 198.10 

SON: 	CIENTO NOVENTA Y OCHO DOLARES CON 101100 CENTAVOS 

DESCRIPCPON: 	VALAREZO IGLESIAS MARIA CRISTINA- POR VIAJE A CHIMBORAZO Y TUNGURAHUA, ACOMPAÑAMIENTO Y SEGUIMIENTO A 
LOS PROCESOS DE MAPEO E IDENTIFICACIÓN DE PERSONAS ADULTAS MAYORES, DEL 02 AL 05-10-2019. 

4 

DATOS APROBACIÓN 

ESTADO REGISTRADO: APROBADO: 

APROBADO 

08/11/2019 

/ 

Director Financiero  'na 	e 1 unciari 	5p 	hi 



DIRECCION FINANCIERA 

INFORME DE LIQUIDACIÓN DE VIÁTICOS 
fi 

Grupo de gasto: 	53 
DATOS GENERALES 	 Certificación N°: 	215 
Cédula No 	 1705709408 	 Cargo 	ANALISTA 
Funejorrarro 	VALAREZO IGLESIAS MARIA CRISTINA 	 Nivel: 

Fecha / 	Hora 	 Fecha 	/ Hora 

Salida: 	0211012019 / 	05h00 	/ Retorno: 05/1012019 / 08h00/Ciudad: 	RIOBAMBA-AMBATO 

1 r'l.t ('I II r, n s/iATIrrrQ Ql IOQ1QTtMCIA Y Al lRIttMTArI(1FrJ 

Va N' Olas 	/ Monto a Pagar 

Vuttico 	 80,00 	/ 2 	/ 160,00 

Viático 	 0,00 0 0,00 

0,00 0 0,00 

Total de! cálculo Viáticos Subsistencia y Alimentación $ 160,00 	Y 

fltTAl 1 F ni= CC$MPPflRANTFS flF RFFMRflI SO flF GASTOS 

Fecha No. Comptob.Venta Partida-Certif 	 Concepto 

- 
Monto 

REPUESTOS Y ACCESORIOS 0,00 

PEAJES 0,00 

PARQUEADERO 0,00 

COMBUSTIBLE Y LUBRICANTES /0,00 

HOSPEDAJE '40.00 

ALIMENTACIÓN / 30,00 

Total reembolso 60,00 

'0 flrTAt 1 r nr COMPRORAP,JTFS .11 ISTIFIC.AflOS 

Fecha No. Comprob.Venta Partida-Cenit 	 Concepto - 	Monto 	/ 
HOSPEDAJE ____ 

ALIMENTACION  / 34.10 

MOVILIZACION - 	 0,00  

Total _reembolso 94,10 

A 1 ("tI lInArlrtPJ 

,JL 

a) Total de! cálculo Viáticos Subsistencia y Alimentación $ 

Total de viáticos 160,00 

(-) Anticipo entregado: 	 CUR No. 0,00 	0,00 

Valor a Justificar 70% 	 112,00 	94,10 0
CON 

Valor sin Justificar 30% 	 48,00 	48,00 	 " PR 
CON 

Valor que justifica el funcionario 142,10 
TES 

Saldo a favor de MIES 0,00 DES 

56,00 	_,." Favo 
b) Total por reembolso de gastos 

conf 
c) Total por liquidacion de compras 0,00 

d) Total a favor del Funcionario 198,10 

S. OBSERVACIONES  

No.  

SE CANCELA EL REEMBOLSO DE(AS FACTURAS DE ALIMENTACIÓN Y HOSPEDAJE, EL CUAL NO SUPERARAR EL 70% DEL 

1 	/ VIÁTICO ES DECIR $56 DEL DIA /10/2019 POR MOTIVO DE FUERZA MAYOR SEGUN MEMO MIES-SAI-2019-1659-M DE FECHA 

¡ 0411012019 AUTORIZADO CON SI5MILLA INSETA DE LA COORDINADORA GENERAL ADMINISTRATIVA FINANCIERA 

iMin isterio , 
PEcoctárárt2 c. ---y 

OLff4 

ttend 
tae 

• 	IH 

ov 7ÇiP 
5. RECOMENDACIÓN 
Analizada la documentación que sustenta la liquidación de la comisión de servicios arriba referida, se determina que: Dicha documentación 

cumple con la normativa legal vigente en materia, por lo que, es procedente realizar los registros contables-presupuestarios que 

correspondan. 

- 

Quito, 7 de noviembre de 2019 

7 PÚL DIAZ 
ANALISTA FINANCIERO 
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SOLICITUD DE AUTORIZACIÓN PARA CUMPLIMIENTO DE SERVICIOS INSTITUCIONALES 

Nro. SOLICITUD DE AUTORIZACIÓN PARA 

CUMPLIMIENTO DE SERVICIOS 	

7 	

FECHA DE SOLIC 	(ddmmm-aaaa)  
Nro. MIES-SAI-DPAM-201 9-0344-M 	 01/10/2019 

, 

VIÁTICOS x MOVILIZACIONES SUBSISTENCIAS ALIMENTACIÓN 

DATOS GENERALES 

- APELLIDOS - NOMBRES DE LA O EL SER PUESTO QUE OCUPA: Analista de l 	 gerontológicas 2 

MARÍA CRISTINA VALAREZO IGLESIAS ERVIDOR PÚBLICO 	

/estlgaciones 

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

RIOBAMBA-CHIMBORAZO; AMBATO-TUNGURAHUA DIRECCIÓN DE LA POBLACIÓN ADULTA MAYOR 	

yIDOR 

FECHA SALIDA 1 FECHA LLEGADA (dd-mmm-aaaa) - HORA LLEGADA(hh:mm) 
HORA SAL 	A (hh:mm) , 

Pd'-mmm-aaaa) 

2/10/2019 	5h00 	 4 04/10/2019 	 181-130 
/ 

SERVIDORES QUE INTEGRAN LOS SERVICIOS INSTITUCIONALES: MARÍA CRISTINA VALAREZO IGLESIAS 

DESCRIPCIÓN DE LAS ACTIVIDADES A EJECUTARSE: 

Acompañamiento y seguimiento a los procesos de avanzada. mapeo e identificación de persona adultas mayores, en base al listado nominal 
del registro social remitido con memorando MIES-SAI-2019-1364-M, en comunidades de que se encuentran en la Zona 3. 
Seguimiento y apoyo en los procesos de capacitación a los tutores y brigadistas de la zona 3. 

TRANSPORTE 

TIPO DE 

TRANSPO 	 SALIDA 	 LLEGADA 

RTE  
NOMBRE DE 

(Aéreo, 	 RUTA 
TRANSPORTE 

terrestre, 	 FECHA 	 FECHA 	 HORA 
HORA hh:mm 

marítimo, 	 dd-mmm-aaaa 	 dd-mmm-aaaa 	 hh:mm 

otros)  

Terrestre Institucional Quito -Riobamba 02/10/2019 / 	5h00 02/10/2019 

04/10/2019 

9h00 

8h30 

7 	 ,1 

Terrestre 
Institucional Riobamba-Ambato 04/09/2019 7h00 

Terrestre 
Institucional Ambato-Quito 04/09/2019 16h00 04/10/2019 ) 18h30 

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 3336555800  

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

c ARIARIREZO  ' 
CHECA 

ANALISTA DE INVESTIGACIONES GERONTOLÓGICAS 2 

_ 	_SYVIAJANNPOAÑO 

DIRECTORA DE LA POBLACION ADULTA MAYOR 

_ 

FIRMA DE LA AUTORIDAD NOMINADORA O SU DELEGADO 

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

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

Nominadora autorice. 

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

• 	El informe de Servicios Institucionales deberá presentarse dentro dei 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 r MGS. J EN NI FFE R NATHA LI E FLORENCIA MOSQU E RA Autoridades o de casos excepcionales debidamente justificados por la Máxima Autoridad o su Delegado. 

L_ 	
SUBSECRETARIA DE ATENCIÓN INTERGENERACIONAL 



UI' 

• INCLUSION 	 00,1  

INFORME DE SERVICIOS INSTITUCIONALES 

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

CUMPLIMIENTO DE SERVICIOS INSTITUCJONALES / 
MIES-SAI-DPAM-2019-0344-M y alcance / 10/102019 
MIES-SAI-DPAM-201 9-0350-M  

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

PUESTO QUE OCUPA: Analista de Investigaciones gerontológicas 2 	el VALAREZO IGLESIAS MARÍA CRISTINA 
SERVIDOR PUBLICO 5 

CIUDAD - PROVINCIA DEL SERVICIO INSTITUCIONAL NOMBRE DE LA UNIDAD A LA QUE PERTENECE LA O EL 
RIOBAMBA-CHIMBORAZO; AMBATO-TUNGURAHUA SERVIDOR 

DIRECCIÓN DE LA POBLACIÓN ADULTA MAYOR 

SERVIDORES QUE INTEGRAN EL SERVICIO INSTITUCIONAL 
MARÍA CRISTINA VALAREZO 

INFORME DE ACTIVIDADES Y PRODUCTOS ALCANZADOS 

Miércoles 02 de octubre de 2019 

51-100 Salida de Quito 

9h00 Llegada a Riobamba 

91-130 INICIO DE ACTIVIDADES EN EL DISTRITO RIOBAMBA 

OBJETIVOS: 

Acompañamiento y seguimiento a los procesos de avanzada, mapeo e identificación de persona adultas mayores, en base al 

listado nominal del registro social remitido con memorando MIES-SAI-2019-1364-11VI, en comunidades de que se encuentran 

en la Zona 3. 

Seguimiento y apoyo en los procesos de capacitación a los nuevos tutores y brigadistas 2da fase MMA de la zona 

ACTIVIDADES: 

9h30—lOhOO 

Revisión de la planificación y mapeo realizado para ubicación de personas adultas mayores, 

Revisión de Plan de Capacitación para Tutores y Brigadistas nuevos de la 2do FASE MMA 

10h-16h00: 

Acompañamiento a identificación de domiciliar de las comunidades de San Andrés y Guano. 

16h00 -17h00 Almuerzo 

17h00 a 19h00 

Reunión en la Tenencia Política de San Andrés con Tutores- Brigadistas para conocer dificultades y avances en los otros 

sectores previstos para la focalización. 

19h00 - 20h00 Seguimiento a través del teléfono de avance de los distritos de Latacunga, Ambato, Puyo. 

PRODUCTO: 	Primer avance de focalización prevista para el Distrito Riobamba. 



Jueves 03 de octubre de¡ 2019 / 

8H00-13h00 

En vista de que no hay paso por la carretera debido al paro de los transportistas, no se puede salir a ningún distrito que 

estaba previsto y se opta por trabajar desde el Distrito Riobamba y apoyar los procesos de Inducción y Capacitación para 

nuevos tutores y brigadistas 2da fase MMA. 

ACTIVIDADES: 

Reunión con Directora Distrital de Riobamba para establecer actividades de apoyo y seguimiento a procesos de avanzada y 

capacitación a tutores y brigadistas MMA. 

Revisión de dificultades en la georeferenci ación establecida para ubicación de personas adultas mayores en las comunidades. 

Revisión de perfiles de tutores para ubicación en comunidades del Distrito Riobamba. 

13H00-14H00 Almuerzo 

14H00-19H00 

Revisión de contenidos de inducción 

Participación en el Taller de inducción con tutores y el equipo técnico 

PRODUCTO: 

Ubicación geográfica de tutores del Distrito Riobamba, 

Inducción de tutores y brigadistas para el trabajo en los sectores comunitarios del Distrito Riobamba. 

Viernes 04 de octubre del 2019. ' 

07H00 a 8H30 

Viaje al Distrito Ambato desde Riobamba, frente a las dificultades presentadas, se logra avanzar a la ciudad de Ambato 

aprovechando la salida de carros con militares que permitían el paso hasta la ciudad de Ambato, además se toma vías alternas 

para salvaguardar la integridad personal y del transporte institucional. 

9h30 a 13h00 

Reunión con Director Distrital de Ambato para analizar los procesos de avance de las brigadas para identificación de personas 

Adultas Mayores en sus domicilios y comunidades. Se analiza la situación y el riesgo de continuar con este proceso. 

Revisión de dificultades en la georeferenciación establecida para ubicación de personas adultas mayores en las comunidades. 

Revisión de perfiles de tutores para ubicación en comunidades del Distrito Ambato. 

13H00-14H00 Almuerzo 

1000a 17h00 

nl 

Revisión de contenidos y metodología de capacitación para los procesos de inducción de tutores y brigadistas nuevos MMA, 



fase 2. 

PRODUCTO: 

Plan de capacitación e inducción a tutores revisado y acuerdos para continuar con avanzada para focalización de personas 

adultas mayores en las comunidades del Distrito Ambato, una vez que existan las condiciones para salir a las comunidades. 

Sábado 5 de octubre del 2019 

4h00 a 8h00 Viaje desde Ambato a Quito. 

Observación: 

Mediante Memorando MIES-SAI-GPAM-2019-0350-M de fecha 04 de octubre de 2019, la Dra. Sylvia Janneth Proaño, 

Directora de la Población Adulta Mayor, realiza alcance a la delegación que estaba prevista hasta el día 4 de octubre del 2019, 

hasta el día domingo 6 de octubre del 2019, debido a las dificultades presentadas por el paro nacional de transportes y 

protesta indígena que impidió el cumplir con los tiempos establecidos en para la comisión de servicios. Sin embargo, apenas 

se encontró una posibilidad, de regresar a Quito, en la madrugada del sábado 5 de octubre, se pudo salir de Ambato y llegar a 

Quito. 

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

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

2 de octubre del 2019 0004945 Alimentación 

Alimentación 

- 10,00 

4,10 2 de octubre del 2019 000010836 

2 de octubre del 2019 004971 Hospedaje 30,00 

3 de octubre del 2019 000959 Alimentación 10,00 

3 de octubre del 2019 000961 Alimentación 

Hospedaje 

1' 	10,00 

/ 30,00 3 de octubre del 2019 004994 

4 de octubre del 2019 000282 Alimentación 30,00 

4 de octubre del 2019 000008121 Hospedaje 7 30,00 

SUMAN: 154,10 

/ 

/ 

ITINERARIO 	 SALIDA 	LLEGADA 	 NOTA 

02-10-2019 	 5H00 	 9H00 
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 

05-10-2019 	
4H00 	 8h00 	Lserviscio institucional según sea el caso, hasta su llegada de estos 

 

TRANSPORTE 

TIPO DE 	 SALIDA 	 LLEGADA 

TRANSPORTE 	NOMBRE DE  
RUTA 	 FECHA 

(Aéreo, terrestre, 	TRANSPORTE 	 FECHA 	 HORA 
dd-mmm- 	HORA hh:mm 

marítimo, otros) 	 dd-mmm-aaaa 1 	hh:mm 
aaaa 



016 

TERRESTRE 	1' Institucional 1. 	Quito -Riobamba 	.1 02/10/2019 5h00 1 	02/10/2019 J 	9h00 

TERRESTRE ¡Institucional / Riobamba-Ambato 04/09/2019 /7h00 04/10/2019 ¡8h30 

TERRESTRE institucional Ambato-Quito 
1 

05/09/2019 4h00 
1 

05/10/2019 
1 

8h00 

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

OBSERVACIONES 

FIRMA DE LA O EL SERVIDOR COMISIONADO _ NOTA 

El presente informe deberá presentarse dentro del término de 4 

días del cumplimiento de servicios institucionales, caso contrario 

la liquidación se demorará e incluso de no presentarlo tendría 

que restituir los valores percibidos. Cuando el cumplimiento de 

servicios 	institucionales 	sea 	superior 	al 	número 	de 	días 

autorizados, se deberá adjuntar la autorización por escrito de la 

Máxima Autoridad o su Delegado 
MARÍA CRISTINA VALAREZO 

ANALISTA DE INVESTIGACIONES GERONTOLÓGICAS 2 

FIRMAS DE APROBACIÓN 	
1 

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

OR COMISIONADO  RESPONSABLE DE LA UNIDAD 

MGS. JENNIFFER NATHALIE FLORENCIA MOSQUERA DRA. SYLVIA J4NM'ETH 	CHECA 

SUBSECRETARIA DE ATENCIÓN INTERGENERACIONAL DIRECTORA DE LA PBLACIÓN ADULTA MAYOR 
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LL INCLUSIÓN  
ECONÓMKA Y SOCIAL 	 ¡,i' 	L 	c.iccos 

it 	rutO 

Memorando Nro. MIES-SAI-DPAM-2019-0344-M 
/7 

Quito, D.M., 01 de octubre de 2019 

PARA: 	Sra. Lcda. María Cristina Valarezo Iglesias 
Analista de Investigaciones Gerontologicas 2 

ASUNTO: Delegación traslado Zona 3 - 2 al 4 de octubre de 2019 

De mi consideración: 

Como es de su conocimiento, la Subsecretaría de Atención Intergeneracional, ha iniciado 
el proceso de implementación de la Fase II de la Misión Mis Mejores Años a través de la 
Gerencia de Proyecto Misión Mis Mejores Años. En este marco, se han remitido 
lineamientos mediante los memorandos MIES-SAI-2019-1532-M del 17 de septiembre de 
2019, en el que se remitieron las directrices para la ejecución de las brigadas 
intersectoriales entre el MIES-MSP-STPTV; así mismo, con memorando 
MIES-SAI-2019-1547-M de fecha 19 de septiembre de 2019, se remitieron los 
lineamientos para la réplica del taller "Implementación de la Fase de Ampliación del 
Proyecto Mis Mejores Años", y la articulación de acciones con brigadas intersectoriales. 

Mediante Memorando MIES-SAT-2019-1613-M de fecha 27 de septiembre de 2019, se 
solicitó a las coordinaciones zonales, así como, a las direcciones distritales , organizar e 
iniciar a partir del 30 de septiembre de 2019, el proceso de avanzada para el mapeo e 
identificación de personas adulta mayores, con base al listado nominal del registro 
social remitido con memorando MIES-SAI-2019-1364-M. 

Bajo este contexto se delega a usted que se traslade a la Coordinación Zonal 3: Distritos 
Pastaza, Chimborazo, Tungurahua y Cotopaxi a partir del 2 al 4 de octubre del 2019, 
para que realice el acompañamiento y seguimiento respectivo. 

Particular que informo para los fines pertinentes. 

Con sentimientos de distinguida consideración. 

Atentamente, 

Documento firmado electrónicamente 

Dra. Sylvia Janneth Proaño Checa 
DIRECTORA DE LA POBLACIÓN ADULTA MAYOR 

wwwinclusion.gob.ec  1 
1/2 

Documento firmado elecftónrmroente por Quipur 
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MTER) DL INCLUSIÓN 
ECONÓMICA Y SOCIAL el 	!~- , , - 5,  '0~1 

Memorando Nro. MIES-SAI-DPAM-2019-0344-M 

Quito, D.M., 01 de octubre de 2019 

Copia: 
Sra. Mgs. Jenniffer Nathalie Florencia Mosquera 
Subsecretaria de Atención Intergeneracional 

Srta. ¡ng. Adriana Elizabeth Murillo Armijos 
Directora de Administración de Recursos Humanos 

Sr. Psic. Juan Carlos Chiliquinga Manosalvas 
Analista de Talento Humano 2 

mv 

SYLVIA 
JANNETH 
PROANO CHECA 

wwinc1usongob ec 
2/2 

Documenlo htmado eecfróo,camente por Qupun 
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LPC,L INCLUSIÓN 
ECONÓMICA Y SOCIAL 

Memorando Nro. MIES-SAI-DPAM-2019-0350-M 

Quito, D.M., 04 de octubre de 2019 

PARA: 	Sra. Leda. María Cristina Valarezo Iglesias 
Analista de Investigaciones Gerontologicas 2 

ASUNTO: Alcance memorando MIES-SAI-DPAM-2019-0344-M, delegación 
movilización Zona 3 

De mi consideración: 

En alcance a memorando MIES-SAI-DPAM-2019-0344-M de fecha 1ro. de octubre de 
2019, mediante el cual se delega a Usted movilizarse a la Zona 3 (Distritos Pastaza, 
Chimborazo, Tungurahua y Cotopaxi a partir del 2 al 4 de octubre del 2019, para realizar 
el acompañamiento y seguimiento respectivo. 

Al respecto y debido a problemas de coyuntura política que son de conocimiento 
nacional, me permito informarle que se autoriza su retorno el día domingo 6 de octubre 
de 2019, por lo que se recomienda tomar las medidas necesarias a fin de precautelar su 
integridad personal y la del conductor asignado, señor Ernesto Gómez, al igual que velar 
por la seguridad de los bienes del Estado asignados. 

Particular que informo para los fines pertinentes. 

Con sentimientos de distinguida consideración. 

Atentamente, 

Documento firnwdo electrónicansente 

Dra. Sylvia Janneth Proaño Checa 
DIRECTORA DE LA POBLACIÓN ADULTA MAYOR 

Copia: 
Sra. Mgs. Jenniffer Nathalie Florencia Mosquera 
Subsecretaria de Atención Intergeneracional 

Srta. Ing. Adriana Elizabeth Murillo Armijos 
Directora de Administración de Recursos Humanos 

Sr. Psic. Juan Carlos Chiliquinga Manosalvas 
Analista de Talento Humano 2 

Sr. Ernesto Noe Gómez Jurado 
Conductor 

www.inclusion.gob.ec  1 
1,2 

~mento ft,mado eIecP-ó,cam.nte pci Quipux 
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Memorando Nro. MIES -SAI-2019-1659-M J1ttJ . 1- 
 Quito, D.M., 04 de octubre de 2019 	' 

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

ASUNTO: AUTORIZACIÓN PARA CUMPLIMIENTO DE ACTIVIDADES EN FIN DE 
SEMANA 

De mi consideración: 

Por medio del presente pongo en su conocimiento que según Memorando MIES-SAI-2019-1613-M de 
fecha 27 de septiembre de 2019, se solicitó a las coordinaciones zonales como direcciones distritales 
organizar e iniciar a partir del 30 de septiembre de 2019, el proceso de avanzada para el mapeo e 
identificación de personas adulta mayores, con base al listado nominal del registro social remitido con 
memorando MIES-SAI-2019-1364-M, en tal virtud y en cumpliendo a lo dispuesto en Memorando Nro. 
MIES-SAI-DPAM-2019-345-M y MIES-SAID-GPAM-20l9-0416-M, mediante los cuales se delegó la 
movilización a las Zonas 3 y  5 desde el 2 al 4 de octubre del 2019. 

En tal sentido, como es de conocimiento general el estado de conmoción social que se encuentra el país, 
no es posible el regreso de las funcionarias: Jenny Andagoya, Cristina Valarezo en las fechas 
programadas, por lo que solicito su autorización para el cumplimiento de labores en fin de semana, lo que 
permitirá que programen su regreso el día domingo 6 de octubre del año en curso, y se brinden las 
facilidades para la adquisición de pasaje aéreo de ser necesario con el fin de garantizar la integridad 
personal y de los bienes del Estado. 

En este contexto. igualmente se autorice extender la comisión de servicios a los señores conductores a fin 
de facilitar su retomo conforme al requerimiento. 

Con sentimientos de distinguida consideración. 

Atentamente. 

Documento firmado electrónicamente 

Mgs. Jenniffer Nathalie Florencia Mosquera 
SUBSECRETARIA DE ATENCIÓN INTERGENERACIONAL 

Copia: 

Sra. Econ. María Belén Landázuri Yépei. 

Directora Administrativa 

Claudio Vinicio Chalacán Pastillo 

Analista 

Sr. Ing. Vinicio Andres Cifuentes Erazo 

Servidor Público 3 

Sr. Mgs. Segundo Rubén Ortega Herrería 

Gerente de Proyecto 2 

Sra. Leda. Jenny Janet Andagoya García 

Servidor Público 5 

María del Carmen Charry Garcés 

112 
Documento 5,nao elecfrón.camen:e  
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El BUS DEL SABOR COSTENO 
DOCUMENTO CATEGORIZADO: Si 
MONTOAUTORIZADOPORTRANSACCIÓN: 

ACTIVIDADES DE HOTELES Y 

Naranjo Burgos Nancy Isabel RESTAURANTES Hasta  $  420.0 

Sector Illucha pamericana Sur sin 
[Aut SRI.:11253898911 

Telf.: 0984466381 Latacunga - Ecuador 
0  0004945 NOTA DE VENTA RISE 	N 001- 001- 

Telf.: 	
L\4 f DSA 	 MES 	 AÑO 

_ 10 	12011 Cl/RUC.: t 2 OS ?O gc o 
Lm Cliente -  _i'1O(ACkA 	 1 zJ .JwD 

1 

Dirección 
"CONTRIBUYENTE REGIMEN SIMPLIFICADO" (RISE) 

1Ei IN V Unit , Yot1 

Ç9.  

Fotos 	Efectivo 	Dines electrónico 	Tarjeta de crédito / débito Otros 	 1 1 	1  
dePago 	

¡TOTAL 
FeadeAo 	:20/AGOSTO! 2019 VALIDA SU EMISIÓN HASTA: 20 1AGOSTO I202 [t 

Remache Balarezo Vicente Eduardo 
RUC: 0502679228001 

t:1 IMPRENTA GRÁFICAS LA LUZ Aal. 8212 

FIRMA_ORIZABA RECIO! CONFORME 
Numerado del 04801 AL 05000 

ORIGINALADQUIRIENTE_/_COPIARMSOR 



Ui  

(pisiónaco [FACTURA 
PABRILLADAS&PIZZAS ltdO 1OflfllflR36 

Matriz: Av. De Los Héroes 23-55 y Argontino
e,  Lata Cepeda Alex Enriqu ' 	4_j 

Telt.: 032307092 	032307090 / Riobamba ARTESANO CALIFICADO N°. 016768" - 

C RUC. 0502284433001 J.AR OlA MES AÑO  ( Autorización SRI. 1125513802 *'i O.. O 2.O1 

Sr. (es): )1r 	Gc \&y 	Y 

Dirección: 	(.urQ Guía Remisión: 

R.U.C./C.I.: 	 Oj 	j } '9- 	Ofono: 	qq 	1k 
CANT. DESCRIPCION P. Unitario V. Total 

Carnes 

Ensaladas 

Pastas 

Jugos 

/ 

- - 
Café 
------------------------------------------

SUB

Parrillada  

J\ 	aJVC&CLLfl 	4to 4jo 
w 
1- 

Ui 

TORRES VALVERDE JORGE VICENCIO.IMP. JORDAN 	
oo TOTAL 	ti 

TELE: 2940365 j-  RUC. 0692337784001 - AUT. SRI. 1397 	 ' 	 1 %O 
F. AU 	CIÓN: 21-094019 I DEL 010801 AL 011100 	 A 	o 
F ADUCA: 1 DE ~PTIEMIIRE DEL 202 6 	 IVA 0% 1.0 	< 

IVAl2%$  

/ IMP.¡VA $  

AUTORIZADA 	 .FI .C lÑE TOTAL USO 4 .o 
FORMA 	EFECTIVO 	DINERO ELECTRONICO TARJ CREDITO/DERITO 	TROS 

DEPACOI 	P' 	1 	II 	II 	1 
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BUENAÑO CORDOVA LEONOR XIMEt 
HOSTAL 

NEL Turista deL Chimborazo 
Cefi.: 0959511987 

Dirección: Tambo Chuquirahuftl 
Riobamba - Ecuador 7 

lA 11.U.C. 0602330730001 
FACTURA 001-001- 

N9 0 4971 
/ Aut.S.R.I.: 1125208776 

Fecha: 051. 	iO 	;L.t) 	
/ 

Guía de Remisión: 

Cliente: tcL- 	UC)(4rCL0 	' 

a,au QÇQgfO 	/ Telt.:0qq4L, 

Dirección: 

Cait DETAL L E  V. Unitario V. Total 

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

- 

0$..... .e................................ 
d.:~ .. ............. 11 ........1cLo... 

O. .... &O..... 9tOi.. .. .......... 

ROLa Osen Don 	RefleiRUCla0356S31l AUT.137330995401645 	./ 
meoo dal 4701 al 5000 el 25 Julio 12019 	Caduca: 250uIIo 12020  

T0CÁrte1AD0O 

Sub Total $  

Tarifa Ok 0% $ 
FORMA EFECTIVO  ELECIUÓNICO CREDITOI DEOITO OTROS 	 1 
, ] TahfaiV.&12 

ORIGINAL: 

Importe I.V.A. $ 

[Total Factura  $1 
 30 

Adquirente 1 COPIA: Erisnr 
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PAZOS REAL LIGIA MARIA ( RUC: 0602654907001 \ 
RESTAURANT K'NELA 1 FACTURA 

Dirección: Duchicela 17 38y Unidad Nacional [003.001.000 0 0 0 9 5 9 
TeIf.: 2940938/Gel.: 098457995 	

j Riobamba - Ecuador/ AUT. SRI. 1124346159 
CALIFICAdO ARTESANAL 078906" 

FECHA DEEMION:  

SR(ES)  

RECCION: 

RO3R-O4 	/ 	TELF. 	 44 \ C 
CANT. DETALLE V.UNIT. V.TOTAL 

.00 

7 _ 
E 	, 1 	Dft)LI4 

	

.iiici.

__ ________ 	

SUB-TOTAL

__ _________ IVA TARIFA OARMA AUTORIZADACO
_ __________ IVATARIFA 12 %O  

IMPORTE DEL IVA 	- 
OTROS 

	

j 	ÍFORME 	
TOTALUSD 

MERINO VILLALBA, SONIA PATRICIA - IMPRENTA ALEMANA NORIEGA 
RUC: 0602649360001 - NJTORIZACION SRI. 2164 

DEL 000801 AL 001100/ FECHA IMPRESION: 21/FEBRERO/2019 
VALIDO,  PARA SU EMISION HASTA: 211 FEBRERO/ 2020 / 



') U 1 

PAZOS REAL LIGIA MARIA ( RUC: 06026549070F­" 
RESTAURANT K'NELA 1 	FACTURA 

Dirección: Duchicela 1738 y Unidad Nacional 
0 3M.00 19,0096  t Telf.: 2940 93810el.: 098457jj.5 L Riobamba - Ecuador AUT. SRI. 1124346159  

CALIFICACION ARTESANAL 078906 

- 	- 	/ 
FECHA DEEMSION: 

iCIÍC 	C-c \\2xezc  SR(ES) 

DIRECCION: 
 

RUCIO.!. -O5O4 	- TELF__ 	 % 

cANT. DETALLE VUNIT. V.TOTAL 

IIuTI]iXC1S 	
_J-(-bJ 	

SUB-TOTAL 

EFECTIVO IVA TARJ FA O 
FIR A AUT0RAb  

NERO ELECrRÓNKO 

	

IVA TARIFA 12 % 	- 
TARJETA DE CRD4T0 

DEUTO 	
IMPORTE DEL IVA 

OTROS 	 ME 	
TOTAL USD 

MERINO VILLALBA SONIA PATRICIA - IMPRENTA ALEMANA NORIEGA 
RUC: 0602649360001 - AUTORIZACION SRI. 2164 

DEL 000801 AL 001100/ FECHA IMPRESION: 21 / FEBRERO 12019 
VALIDO PARA SU EMISION HASTA: 211 FEBRERO 12020 	-. 



NAÑO CORDOVA LEONOR XIMENA 
II OSTA 1 

"EL Turista del Chimborazo" 
CeIL: 0959511987 

Dirección: Tambo Chuquirahua 9 
Riobamba — Ecuador / 

R.U.C. 0602330730001 

FACTURA 

N ]94 
Aut.S.Ri.: 1125208776 

Fecha: 	()i 	J_o — 	oi 	
/ GuíaRemisón: 

Cliente: 	 C44QA) 	j,jo.5t) 
clíRm 	-O 	Ocoq O TeIf.: 	9 2 	L//7q 

Decd& 13  

Cat DETALLE V. Unitario V. Total 

	

o. 	............ .. ................................. 

	

da-o 	Q3..:...Lo 	
.. 

O. 

o  4 ........ 

Impreso del 4701 al 5000 el 25 ¡JulO 12019 	Caduca: 251 Julio 12020  

(N1 CATEGORIZADO. lU 

SubTotal$ 

Tania IVA 0% 
FORMA EFECTIVO ELecrRO. CRODITO! DÉBITO OTROS 

)( Tania I.N.A. 12 	$$ 

oir 	é co lo 	e 	- 	 ORIGINAL: 

:;: 
;• 

Adquirente 1 COPIA: Emisor 
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AYALA COLMENARES MANUEL JAVIER í RUC: 091 7243610001 

	

RESTAURANTE 	gj 
001-001- 

SABOR COSTEÑO N? 000282 
Dirección: Atahualpa sin ySolísyMoran Esperanza tAutorizacíónS.R.I.: 112533311J7  

']r• 	 -' Ce!.: 0987570503 ¡ Ambato - Ecuador  

Sr(es):  

Dirección: 	27 ro 

RUC / C.I.: 1° S 09'f0 	
/7 	

TeIf.:  

Guía de Remisión: 

CANT. 

- 

DETALLE wuIlÍ_ V. TOTAL  

FORMA 	DE 	PAGO 	 SUBTCTAL%  
EFECTIVO 	DINERO ELEC, 1 	TDD / TDC 	OTROS 	1 

ISUBTOTAL 010 

TOTAL$ 

DESCUENTO  

/ 

____________ 	

ORIGWAene/COP/ABiiIso 

Entregué Conforme 	 Rytí Conforme  

(CORRAL GRAF Chavez Rovayo Mana Ehzabeth RIJC: 8801092956001 Aut: 138231 Telf.: 2823709 
—Impreso del 201 al 700. F. Aut 20/Agosto/2019 Caduca 20JAgosto12020. Documento Categorizado: NO 

/ 
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CARRERA MANTILLA MILTON JOSE 	FACTURA - 003 - 001 
-1' 	 RUC: 1801774637001 AUT.SRIN°. 1125052576 

GRAND 	Matriz y Estab.: La Esperanza Av. Atahualpa sin y Solís Morán/' 

AD IGA1 	Teléfono: 03 2587 411 - 0997 779857 * Ambato - Ecuador 	000008121 
Documento categorizado: No  

Cliente: )101\o Cy\" 0u \jctto /' 	 R.U.C.: 1O3- 0 k0B / 

Dirección: (3 s3  ) ç 	 Teléfono: 
 

Fecha: 	 / 	 Guía de Remisión: 

DETALLE V. Unitario 

G° 	0.\-tC 	2ctq 

LtC 	O310 	'2c 

FORMA DEPAGO 	 SUB-TOTAL 
Efectivo 

	OCt 
Dinero electrónico 

IVA Q % 
P  ros TOTAL  

Ambato, a 	 del 	 kECTC1 C NFORME 	 FIRMAAUTORIZADA 

Urquizo Gavilánez Gabriel Homero -Aut. 1501 -Imp. Galaxia - RUS. 1800 039001 	 ORIGINAL AOOUIRIENTE . COPIA EMISOR 

Emiión 28-06-2019 del 07901 al 08400 Válido hasta 28-06-2020 	/' 
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ORDEN DE MOVILIZACIÓN 	 No. 11049 
(Fuera de la jornada ordinaria de trabajo, en días feriados 
y/o fines de semana o que implique el pago de viáticos) Ea 

1. IDENTIFICACIÓN DE LA ENTIDAD 

Institución 	MINISTERIO DE INCLUSION ECONOMICA Y SOCIAL 

RUC 	1760001200001 

2. DATOS DE EMISIÓN DE LA ORDEN 

Ciudad 	QUITO 

Fecha de Vigencia 	Desde 	2019-10-05 	Hora 05:00 	Hasta 	2019-10-06 	Hora 	23:55 

Motivo 	MOVILIZAR A LOS FUNCIONARIOS DE POBLACIÓN ADULTO MAYOR. 

No. Ocupantes 	5 

AUTORIZACIÓN 

Fecha 	 2019-10-04 No. Comunicación 	MIES-SAI-201 9-1 659-M 

Lugar Origen 	QUITO 

Lugar Destino 	ZONA 3 

Kilometraje Inicio Kilometraje Fin 	9 	2. 

DATOS DEL CONDUCTOR / A 

ombres GOMEZ JURADO ERNESTO NOE 	 Cargo CONDUCTOR ADMINISTRATIVO 

Iúmero de Cédula ¡Pasaporte 	1708046931 	 Tipo de Licencia E 

4. CARACTERÍSTICAS DEL VEHÍCULO 

Número de Placa PEI1510 	Marca / Modelo 	CHEVROLET 

Color 	 PLATA 	 Número Matrícula A317124 

5. DATOS DEL SOLICITANTE 

Nombres JENNIFFER FLORENCIA 	 Cargo SUBSECRETARIO ATENCION 
INTERGENERACIONAL 

Realizado Por 	CIFUENTES ERAZO VINICIO ANDRES 

Fecha de Emisión 2019-10-04 15:29 



ORDEN DE MOVILIZACIÓN 	 No. 11035 
(Fuera de la jornada ordinaria de trabajo, en días feriados 
y/o fineg de semana o que implique el pago de viáticos) 

1. IDENTIFICACIÓN DE LA ENTIDAD 

Institución 	MINISTERIO DE INCLUSION ECONOMICA Y SOCIAL 

RUC 	1760001200001 

2. DATOS DE EMISIÓN DE LA ORDEN 

Ciudad 	QUITO 

Fecha de Vigencia 	Desde 2019-10-02 Hora 	05:00 	Hasta 2019-10-04 Hora 	23:00 

Motivo MOVILIZAR A LOS FUNCIONARIOS DE POBLACIÓN ADULTO MAYOR 

No. Ocupantes 5 

AUTORIZACIÓN 

Fecha 2019-10~01 	 No. Comunicación 	MIES-SAI-DPAM-201 9-0345-M 

Lugar Origen D.M.QUITO 

Lugar Destino ZONA 3 	/ 

Kilometraje Inicio C 	2 	 Kilometraje Fin 	Z 	? 

3. DATOS DEL CONDUCTOR / A 

Nombres GOMEZ JURADO ERNESTO NOE 	 Cargo CONDUCTOR ADMINISTRATIVO 

Número de Cédula / Pasaporte 	1708046931 	 Tipo de Licencia E 

4. CARACTERÍSTICAS DEL VEHICULO 

Número de Placa PEI1510 	Marca/Modelo 	CHEVROLET 

Color 	 PLATA 	 Número Matrícula A317124 

[S. DATOS DEL SOLICITANTE 

Nombres DRA. SYLVIA PROAÑO 	 Cargo DIRECTORA DE LA POBLACIÓN ADULTO 
MAYOR 

/\A 

	

Realizado Por 	CHALACAN PASTILLO CLAUDIO VINICIO  

Fecha de Emisión 2019-10-01 18:07 

'- 	O - 

r r ( 
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ISIlIuCIOn. 	 [ 
MINISTERIO DE INCLUSION ECONOMICA Y SOCIAL 

Unid. Ejecutora: 
MINISTERIO DE INCLUSION ECONOMICA Y SOCIAL - PLANTA CENTRAL 

Unid. Desc: 

TIPO DE DOCUMENTO RESPALDO 	 CLASE DE DOCUMENTO RESPALDO 

COMPROBANTES ADMINISTRATIVOS 	COMPROMISO NORMAL OTROS GASTOS 
DE GASTOS 

E  NO, RTAcION Iniz! 

CLASE DE REGISTRO 1  com CLASE DE GASTO T 

CERTLFJCACJON PRESUPUESTARIA 
PC 	SP 	PV 	ACT 	ITEM 	U8G 	FÍE ORG N. PrCSI OESCRIPCION 	

MON 
 

58 	00 	000 	001 	530303 	1701 	001 	0000 	0000 	VaIcos y SutDeiSIeflCiaS e' el InIevor 	
£ 2.00 

TOTAL PRESUPUESTARIO 	 $20011 

TOTAL 

--- 	-

-- 
SON: 	 DOS MIL DOLARES 

DESCRIPCION• 

ORA. SYLVIA PROAÑO CHECA' DIRECTORA DE LA POBLACION ADULTA MAYOR. 
CERTIFICACION PRESUPUESTARIA PARA FIÑANCIAR EL PACO DE VIÁTICOS EÑ EL INTERIOR PARA EL PERSONAL DE LA DIRECCIÓN DE LA POBLACION 
ADULTA MAYOR SEGUN MEMORANDO No. MIES-SAI.DPAM-2019-0008.M. ACTIVIDAD CONTEMPLADA EN EL PAPP2019. 
LA UTILIZACION DE LOS RECURSOS ES DE ESTRICTA RESPONSA8ILIDAD DE LA UNIDAD REOUIRENTE. 

DATOS APROBACION 

ESTADO 	 REGISTRADO: 	 APROBADO: 

1 APROBADO 

FECHA: 

1 09/01/2019 	 - 

L ;o Pripono.blc 


