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PMINA No. 1  DE 

FECHA IMPESlON: 22/11/2019 

Ministerio de Finanzas 
del Ecuador n,i-- 

COMPROBANTE DE PAGO 

Ejercicio: 	2019 
	

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

No. CUR: 	7697 
	

Tipo Registro: 	DEV 	 PLANTA CENTRAL 

Monto: 
	

34148 	
• 	clusión Económica y Social 

IVA: 
	

0,00 	 D1ScCÓN rINANCIERA 

Sub Total: 
	

341,48 	
ME 	•- 

Retenciones IVA: 
	

0,00 

Deducción Presupuestaria: 
	

0,00 	 CNCF 
Total Líquido Pagar: 
	

341,48 

BAEZ PEREZ BLANCA MARINA.- POR VIAJE A MANABÍ Y SANTO 
DOMINGO, SEGUIMIENTO TÉCNICO A CDI Y A SERVICIOS 

Estado: 	APROBADO 	Descripción: 	EXTERNALIZADOS DE ALIMENTACIÓN, DEL 30-09 AL 05-10-2019. 

Cuenta Monetaria No.: 	0012095026121 	CONTROL PREVIO RZ-YP-XE-BG. 

Solicitud de Pago Aprobado por Tesorería Entregado al BCE 

SI SI SI 

Cta. Pagadora Fuente Descripción de la Fuente F. Confirmado Monto Confirmado Monto Rechazado 
1110006 1 RECURSOS FISCALES 21/11/2019 34148 CCC 

L 	 Sub - Total 341,48 0,00 

Retenciones 

NO PRESENTA RETENCIONES 	 0.00 

Total Deducciones: 	 0,00 

0.00 

Deducciones Sin 

II Código 	Nombre 	 Monto 	1 

Monto Líquido 
	

341,48 

4 



COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO 

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

CENTRAL  

Unid.Desc: 	0000 	 013 	011 	2019 7697 7672 

Tipo Documento Respaldo Clase Documento No. f No. Expediente 

1 COMPROBANTES ADMINISTRATIVOS DE GASTOS 1LIQUIDACION DE GASTOS SDII-2019-0152-M 380 

Clase de 	 Clase de 	 RFA RTO 0EV 

Registro: 	 DEVENGADO 	 Gasto: 	OTROS GASTOS 	 Ji 	1 	1 	I 
Cuenta 

Banco: 	 Monetaria: 

Comprobante 	
GASTOS 	 1 Numero Operación 	 ü 1 

Beneficiario: 	 1712290640 IBAEZ PEREZ BLANCA MARINA 	 1 
AFECTACION PRESUPUESTARIA 

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

56 	00 	000 	001 530303 1701 	001 	0000 	0000 	Viaticos y Subsistencias en el Interior 	 341.48 

	

TOTAL PRESUPUESTARIO 	 341.48 

	

IVA 	 0.00 

	

SUB-TOTAL 	 341.48 

	

RETENCIONES IVA 	 0.00 

	

TOTAL DEDUCCIONES PRESUPUESTARIO 	 0.00 

	

TOTAL A PAGAR 	 341.48 

SON: 	TRESCIENTOS CUARENTA Y UN DOLARES CON 481100 CENTAVOS 

DESCRIPCION: 	BAEZ PEREZ BLANCA MARINA.- POR VIAJE A MANABi Y SANTO DOMINGO, SEGUIMIENTO TÉCNICO A CDI Y A SERVICIOS 
EXTERNALIZADOS DE ALIMENTACIÓN, DEL 30-09 AL 05-10-2019, CONTROL PREVIO RZ-YP-XE-13G. 

DATOS APROBACIÓN 

ESTADO REGISTRADO: APROBADO: 

APROBADO 

FECHA: 
13/11/2019 	

(e- Funcio 
 /;r- I)irector Financiero   rl 	esponsabie 

9 ID 
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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. Desc: 	0000 	 013 1 011 1  2019 	7697 	7672 

No. Expediente Tipo Documento Respaldo 	 Clase Documento 	 No. 

1 COMPROBANTES ADMINISTRATIVOS DE GASTOS 	LIQUIDACION DE GASTOS 	 SDII-2019-01524 	 3820 

DEDUCCIONES 

DATOS APROBACIÓN 

ESTADO REGISTRADO: APROBADO: 

APROBADO 

FECHA: 
13/11/2019  

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 Elaboración 	No. CUR No. Original 

CENTRAL 

Unid. Desc 	 0000 	 012 011 T7019 	7672 	7672 

Tipo Documento Respaldo Clase Documento No. 

COMPROBANTES ADMINISTRATIVOS DE GASTOS LIQUIDACION DE GASTOS SDII-2019-0152-M 

RPA RTO 0EV 
Clase de 	 1 	 Clase de 

1 COMPROMETIDO 	 Gasto: 	OTROS GASTOS u 	1 	1 	1 Registro: 	
1 	 1 

Cuenta 
Banco: 	 Monetaria: 

Comprobante 	 1 
GASTOS 	 Numero Operación 	 0 

Beneficiario: 	¡ 1712290640 	BAEZ PEREZ BLANCA MARINA 	 _Z] 
AFECTACION PRESUPUESTARIA 

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

56 	00 	000 	001 530303 1701 	001 	0000 	0000 	Viaticos y Subsistencias en el Interior 	 341.48 

	

TOTAL PRESUPUESTARIO 	 341.48 

	

IVA 	 0.00 

	

SUB-TOTAL 	 341.48 

	

RETENCIONES IVA 	 0.00 

	

TOTAL DEDUCCIONES PRESUPUESTARIO 	 0.00 

	

TOTAL A PAGAR 	 341.48 

SON: 	TRESCIENTOS CUARENTA Y UN DOLARES CON 48/100 CENTAVOS 

DESCRIPCION: 	BAEZ PEREZ BLANCA MARINA.- POR VIAJE A MANABi Y SANTO DOMINGO, SEGUIMIENTO TÉCNICO A CDI Y A SERVICIOS 
EXTERNALIZADOS DE ALIMENTACIÓN, DEL 30-09 AL 05-10-2019. / 

DATOS APROBACIÓN 

ESTADO REGISTRADO: APROBADO: 

APROBADO 

FECHA:  

12/11/2019  

Dirctor Financien) Fun.ionario Rc.ponsah1c 



DIRECCION FINANCIERA 
Mrnen 	 INFORME DE LIQUIDACIÓN DE VIÁTICOS 
:1v lnck,,jón 
Ecnra1n y Social 

Grupo de gasto: 	53 
DATOS GENERALES 	 Certificación N °: 	129 

Cargo: SP3 

Cédula No. 1712290640  

Funcionario BAEZ PEREZ BLANCA MARINA 	 Nivel: SP3 

Hora 	 Fecha 

/ 	 / 	/' 	PORTOVIEJO - JAMA - 
Salida: 	3010912019 / 09H00 /Retomo : 0511012919 / 04H00 Liudad: 	SANTO DOMINGO 
1 cÁi CIII () DF VIATICOS 	 / 

Concepto / Valor 1 Monto a Pagar 
Viático ( 70 Y 30%) ( 	80,00 1 	4 	/ 320,00 

Viático (100%) 0,00 0 0,00  
320,00  

Keslaencla Nt,) 	 UIKUION Ut Í\t,,OMI-'PN/AMIhN lo 
2 DETALLE DE COMPROBANTES DE REEMBOLSO DE GASTOS 

Fecha 
No. 

Comprob.Venta  
Concepto Monto 

PEAJE 0,00 
COMBUSTIBLE Y LUBRICANTES /0,00 
ALIMENTACION 7,50 
HOSPEDAJE / 25,00 
Total reembolso de gastos sin Liquidación de Compras 32,50 

DFTAI 1 F DF (',OMPRC)RANTFS .11 ISTIFICADOS 

Fecha 
No. 

Comorob.Venta  
Concepto Monto 

HOSPEDAJE 159,98 
ALIMENTACION 53,00 
MOVILIZACION 0,00 
Total: 212,98 

. LIQUIDACION 

a) Total del cálculo Viáticos $ 
Total de viáticos 320,00 
(-) Anticipo entregado: 	CUR 0,00 

Valor a Justificar 	 70% 224,00 	212,98 
Valor sin Justificar 	 30% 96,00 	96,00 
Viático 100% Emergencia 
Valor que justifica el funcionario 308,98 	/ 

Saldo a favor de MIES 0,00 Descuento, 

b) Total por reembolso de gastos 32,50 

c) Total por liquidacion de compras 0,00 

d) Total a favor del Funcionario 341,48 Compromiso 	' 
e) Total a favor del MIES 0,00 

ç 	P/A(lOPJF. 

No. / 
SE CANCELA EL REEMBOLSO LAS FACTURAS DE ALIMENTACIÓN Y ALOJAMIENTO DEL DI/04-10-2019 POR 
MOTIVO DE CASO DE FURZA EL MONTO TOTAL NO PODRA SUPERAR EL 70% DEL VALOT ESTABLECIDO DEL 

1 REGLAMENTO DE VIATIÇO ES DCIR LOS $ 56,00 MAYOR CONFORME AUTORIZACION DE LA COORDINADORA 
GENERAL ADMINISTR.)tIVA 	 DRA. LEONOR COBO AL MEMORANDO Nro MIES-SDII-2019-141 1-M DE 7ANCIERA 
FECHA 04-10-2019.

1 
2 DE LA FACTURA N°46239 	,yCONOCE UN PLATO FUERTE VALOR DE $8,00  

3 DE LA FACTURA N°46319 í RECONOCE UNA DESCRIPCION DE CADA DETALLE VALOR DE $7,50 

6. 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 real' z os egistros contables-presupuestarios que correspondan. 

ANA 

Quito,

12  

Quito, 11 de noviembre de 2019 

/ 

7 

' W!ESIcoróc' 

CONTROL PREVIO: 	- 
PRESUPUESTO: 

A8iLlDD:__ 
TESORERIA / 
ÚEO4C.NTPA0OS: L 

Favor atenir  
conforme 	at'a 	- 

DIRECTORIA FNANCIEROA NO 

FECHA: 

12 

oJ1 
Y6f 
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SOLICITUD DE AUTORIZACIÓN PARA CUMPLIMIENTO DE SERVICIOS INSTITUCIONALES 

FECHA DE SOLICITUE/dd-mmm-aaaa) 
Nro. SOLICITUD DE AUTORIZACIÓN PARA CU7?MIENTO DE 	' INSTITUCIONALES SERVICIOS 

Memorando Nro. MIES-SDII-201 9-1 338 
27/09/20 19 _____________________  

VIÁTICOS X MOVILIZACIONES X SUBSISTENCIAJX[IIMENTACIÓN 

DATOS GENERALES 

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

ANALISTA DE DESARROLLO INFANTIL 
BAEZ PEREZ BLANCA MARINA 

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

SUBSECIREATARIA DE DESARROLLO INFANTIL 
DISTRITO PORTOVIEJO-JAMA-ZONA 4 

/ 
FECHA LLEGADA (dd-mmm HORA L 	(hh:mm) LEGADA 

FECHA SALIDA (dd-mmm-aaa /1 HORA SALIDA (hh m aaaa) 

4110/2019 16h00  
30109/2019 09h 00 am 

SERVIDORES  QUE INTEGRAN LOS SERVICIOS INSTITUCIONALES: 

BLANCA BAEZ PEREZ- PATRICIA BARRERA 

DESCRIPCIÓN DE LAS ACTIVIDADES A EJECUTARSE: 

Seguimiento técnico a CDI y a Servicios Externalizados de Alimentación de los Distritos Portoviejo - Jama y sus cantones Zona 4 

TRANSPORTE 

TIPO DE 
NOMBRE DE RUTA SALIDA LLEGADA 

TRANSPORTE 
TRANSPOR  

(Aéreo, terrestre, 
FECHA HORA FECHA HORA marítimo, otros) 

TE 

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

Institucional Quito - Portoviejo 
Terrestre 30-09-2019 

7  09h00 
/ 

30-09-2019 16h00 

Institucional Distrital Portoviejo 
Terrestre 1-10-2019 08h00 1-10-2019 22h00 

Institucional Distrital Portoviejo 
Terrestre 2-10-2019 06h00 2-10-2019 21h00 

Institucional Distrital - Jama 
Terrestre 3-10-2019 07h30 3-10-2019 21h00 

Institucional Portoviejo - Quito 
Terrestre 4-10-2019 06h00 4-10-2019 16h00 

AUTORIZACIÓN: 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 acluellos 
valores que no fueran justificados debidamente. - 	- 

DATOS PARA TRANSFERENCIA 

NOMBRE DEL BANCO: PRODUBANCO TIPO DE CUENTA. No. DE CUENTA 	12095026121 
AHORROS 

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

/ - Mgs 	atia 	León 

Blanca SUBSECRETARIA DE DESARROLLO INFANTIL INTEGRAL - SDII 

Analista de Desarrollo Infantil CDI 

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

NOTA: Esta solicitud deberá ser presentada para su Autorización, con por lo menos 3 días de anticipación al 
FIRMA DE LA AUTORIDAD NOMINADORA OS cumplimiento de los servicios institucionales; salvo el caso de que por necesidades institucionales la  

DELEG,D Autoridad Nominadora autorice. 

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

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

gs 	tian servicio institucional  

SUBSECRETARIA DE DESARROLLO INFANTIL INTEGRAL 

	

• 	 . 	tp 

	

Está prohibido conceder servicios instituco a 	 as ddesca so ob igato, con eiepció 	de las J - SDII Máximas Autoridades o de casos excePcij 	 f9/flJtiflf7fj por la 	n'5 M& 	b su 
delegado. 	 - 	 j 

/HI 



• 	•': 	 018 
* 	 INFORME DE SERVICIOS INSTITUCIONALES 

	

Nro. SOLICITUD DE AUTORIZACIÓN PARA 	 FECHA DE INFORME (dd-mm9-aaaa) 
CUMPLIMIENTO DE SERVICIOS 	/ 	 7 

INSTITUCIONALES 	/ 	 08/10/2019 

MEMORANDO Nro. MIES-SDII-2019-1238-M 	/ 
MEMORANDO Nro. MIES-SDII-2019-1411-M 

DATOS GENERALES  
APELLIDOS - NOMBRES DE LA O EL SERVIDOR 	PUESTO QUE OCUPA: 
BAEZ PEREZ BLANCA MARINA 	 / ANALISTA DE DESARROLLO INFANTIL 

CIUDAD - PROVINCIA DEL SERVICIO 	
/ 	

NOMBRE DE LA UNIDAD A LA QUE PE1,/EN CE LA O EL 
INSTITUCIONAL 	 SERVIDOR 	

/ 
DISTRITAL PORTOVIEJO, DISTRITAL JAMA Y SUS CANTONES- 	SUBSECRETARIA DE DESARROLLO INFiTIL 

ZONA 	 1 

SERVIDORES QUE INTEGRAN EL SERVICIO INSTITUCIONAL: Patricia Barrera, Blanca Báez. 

INFORME DE ACTIVIDADES Y PRODUCTOS ALCANZADOS 
OBJETIVO: 

• 	Acompañamiento y seguimiento Técnico de los CDI de 	la Dirección Distriu 1 Portoviejo, 

Dirección Distrital Jama, y sus cantones 

• 	Conocer el estado de las Unidades de Atención en cobertura, Personal, Planificaci )nes, Plan de 

riesgos, infraestructura, proc 	o de profesionalización, formación continua, organi2 
1  

¿nes 

ición. 

30 de Septiembre de] 2019 

09h00 a 16h00 - Traslado de Quito a Portoviejo 
16h00 a 20h30 - Organización de equipo' para aplicación de fichas de seguimiento 
20h30 a 21h00 / 

- Cena y Hospedaje. 

Martes Olde Octubre del 2019  
08h00 a 19h00 • 	Traslado 	y recorrido de Distrital Portoviejo 	a Unidades de Atención Sagrado 

Corazón de Jesús y Chiquititos en los que se aplicaron la ficha de segu miento, los 

mismos que se encuentran con las siguientes observaciones las planificaciones no se 

realizan en forma lúdica existe falta de material didáctico, los espacios se encuentran 

desorganizados. 

• 	Elaboración de Informes de las unidades y Planes de mejoras. 

19h00 a 21h30 • 	Revisión 	de 	información, 	detección 	de 	alertas, 	socialización 	de acuerdos 	y 

compromisos. 	
/ 

21 h30 a 22h00 • 	Traslado de Ofici7óistrital Portoviejo a Hotel. 

Miércoles 02 de Octubre de¡ 2019  
08h00 a 17h00 • 	Traslado y recorrido de Distrital Portoviejo a Unidades de Atención Travesuras en 

donde se encuentran las siguientes observaciones: el material didáctico no s suficiente 

para el desarrollo de las actividades, las actividades no se desarrollan de manera 

• 	Traslado y recorrido de Distrital Portoviejo a Unidades de Atención los Arenales en 



bii 
	 ( a 

donde se encuentran las siguientes observaciones: el material didáctico no es suficiente 

para el desarrollo de las actividades, las planificaciones no se desarrollan de manera 

lúdica 

17h00 a 19h00 	• Elaboración de Informes de las unidades y Planes de mejoras. 

19h00 a 20h30 	• Revisión de información, detección de alertas, socialización de acuerdos y 

compromisos. 

20h30 a 21 h00 	
• Traslado de OÁcina  Distrital Portoviejo a Hotel. 

Jueves 03 de Octubre del 2019 
¡ 

06h00 a 08h00 	• 	Traslado de hotel a Distrital de Jama 	 - 

08h00 a 17h00 	• Traslado y recorrido de Distrital Jama a Unidades de Atención Sol de Oro en donde 

se encuentran las siguientes observaciones: existe decoraciones en fomix a pesar de la 

disposición de la Subsecretaria, tienen mobiliario innecesario, existe desorden y 

desaseo en los espacios. 

• Traslado y recorrido de Distrital Jama a Unidades de Atención Cajita de sorpresa en 

donde se encuentran las siguientes observaciones: la Coordinadora no se encuentra 

presente, está trabajando en la zona la UA esta a cargo de una educadora, falta de 

material didáctico para el desarrollo de las actividades juegos externos no se encuentra 

en buen estado para las actividades recreativas de las niñas y niños. 

• Retorno Jama- Portoviejo 
17h00a19h00 

• Elaboración de Informes de las unidades y Planes de mejoras. 

20h30 a 21h00 
• Revisión de información, detección de alertas, socialización de acuerdos y 

22h00 

compromisos. 

• Traslado de Qficina Distrital Portoviejo a Hotel. 

Viernes 04 de Octubre del 2019 

06h00 a 12h00 	• Traslado de Portoviejo a Santo Domingo. 

12h00 a 18h30 	• Santo Doming9 por estado de excepción y cierre de vías, sin poder trasladarse. 

18h30a 19h00 	• Traslado aHotl. 

Sábado 05 de Octubre del 2019 

01h00 a 04h00 	-Traslado de Santo Domingo a Quito 

OBSERVACIONES: 

•La mayoría de unidades de atención no cuentan con materiales didácticos. 

• Las Coordinadoras y educadoras de las unidades CDI a la espera de la apertura de los módulos de 

Formación Continua. 
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1 	 1 SUMAN: USD 	256.98 / 	] 
ITINERARIO 	 SALIDA 	LLEGADA 	 NOTA 

'Estos datos se refieren al tiempo efectivamente utilizado en 
FECHA 

dd-mmm-aaa 	30/09/2019 4/ 	05/10/2019j 	1 cumplimiento del servicio institucional, desde la salida 
'del 	lugar 	de 	residencia 	o 	trabajo 	habituales 	o 	del 

LlORA 	 09H00 	041400 	d 	cumplimiento del servicio institucional según sea el caso, 

hh:nni 	 hasta su llegada de estos sitios. 

TRANSPORTE 

TIPO DE SALIDA LLEGADA 
FECHA 

dd-mmm 
- HORA 

TRANSPORTE 
(Aéreo, terrestre, 

NOMBRE DE 
TRANSPORTE RUTA 	FECHA 	MORA 

marítimo, otros) (l(lmmmaaaa 	/hh:mm hh:mm 
/ 	aaaa 

Terrestre Institucional Quito - Portoviejo 30-09-2019 
- 

09H00 30-09-201 16h00 

Terrestre Institucional Distrital Portoviejo 30-09-2019 20h30 '_ 30-09-201 21h00 

Terrestre Institucional Distrital Portoviejo 01-10-2019 08H00 01-10-201 19h00 

Terrestre Institucional Distrital Portoviejo 01-10-2019 21h30 01-10-201 22h00 

Distrital Portoviejo  
—Distrital Jama 

Terrestre Institucional 
(Cantón Bahía de 02402019 06H00 02-10-201) 08h00 

Caraquez) 

Distrital Jama 
(Cantón Bahía de 

Terrestre Institucional 
Caraquez)- Distrital 02-10-2019 17h00 02-10-2019 19h00 

Portoviejo 

Terrestre Institucional Distrital Portoviejo 02-10-2019 20h30 02-10-2010 21h00 

Terrestre Institucional Distrital Portoviejo 03-10-2019 07H30 03-10-2019 08h00 

Terrestre Institucional Distrital Portoviejo 03-10-2019 20h30 03-10-2019 21h00 

Portoviejo - Santo 
 Terrestre Institucional 

Domingo 04-10-2019 06H00 04-10-201) 12h00 

Terrestre Institucional Santo Domingo 04-10-2019 18h30 04-10-2019 19h00 

Santo Domingo -  Terrestre Institucional 
Quito 05-10-2019 01H00 05-10-2019 

/ 04h00 

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

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) 
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• 	Las planificaciones curriculares no son lúdicas, falta afianzar el juego como elmeflto integrador de 

todas las actividades. 

• 	En algunas unidades falta implementar material didáctico. 

• 	La jornada Diaria 	contempla dentro de lo planificado solo una actividad educativa de 15 minutos 

aproximadamente. 

• 	Existe falta de seguimiento a las unidades de atención por parte del equipo de soporte y del equipo 

distrital. 

PRODUCTOS: 

• 	Todas las unidades de las Distritales 	Jama y Portoviejo cuentan con ficha de seguimiento según lo 

planificado. 

• 	Coordinadoras/es, coordinadores técnicos territoriales permanentemente revisarán, monitorearán y harán 

cumplir a las Entidades Cooperantes el cronograma valorado que se plantearon en el convenio con la 

finalidad de mantener un servicio de calidad. 

• 	Coordinadoras/es deben involucrar a las educadoras eØ todas las actividades del CDI, y en los temas de 

salud. 

• 	Personal técnico del distrito apoyar y acompañar permanentemente a los servicios externalizados de 

alimentación con el fin de mejorar y/o elevar su calidad de atención. 

• 	Coordinadores técnicos territoriales deberán realizar seguimiento a sus unidades de atención todos los 

meses para que brinden apoyo y asistencia técnica a Coordinadoras/es de los CDI. 

• 	Se deben revisar los documentos habilitantes de liquidación para no duplicar documentos. 

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

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

002-001-000046239 Alimentación 12.00 
30/09/2019 

001-001-000003250 Alimentación 12.00 	' 
01/10/2019 

02/10/2019 001-001-000000303 Alimentación 18.00 

03/10/2019 001-001-0025874 Alimentación 15.00 

04/10/2019 002-001-000046319 Alimentación 15.00 

04/10/2019 Hospedaje 159.98 

05/10/2019 002-001-000004304 Hospedaje 25.00 



- 	OBSERVACIONES 
FIRMA DE LA Q 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 
NOMBRE:BLANbA MARINA BÁEZ PÉREZ 
CARGO: ANALISTA DE DESARROLLO INFANTIL 

FIRMAS DE APROBACIÓN 

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

SERVIDOR COMISIONADO RESPONSABLE DE LAUNI AD 

NOMBRE: MACISTERTA' %NA LEÓN NOMBRE: MAGI$T 	ATIANA LEON 

CARGO: SUBSECREATARIA DE DESARROLLO CARGO: SUBSECRETARIA DE DESARROLLO INFANTIL 

INFANTIL. INTEGRAL  
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IC1USFON 
ECONOMCA Y SOCIAL 

Memorando Nro. MIES-SDII-2019-1338-M / 
Quito, D.M., 24 de septiembre de 2019 

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

Mgs. Mónica Beatriz Guerrero Vargas 
Técnica de Nacional de CDI 

Sra. Lcda. Patricia Alexandra Barrera Andrade 
Analista senior de Desarrollo Infantil CNH 

Sra. Ing. Sandra Berónica Allauca Rea 
Analista 

Arq. Kléver Rolando Torres Pilatuña 
Servidor Público 7 

Sra. Dra. Blanca Marina Báez Pérez 
Técnica de Familias 

Srta. Mgs. Silvana América Melo Eches 
Servidor Público 3 

Srta. Lcda. Minan Vanessa Rodríguez Ricaurte 
Analista de Servicios de Atención Domiciliar 3 

ASUNTO: 	DELEGACIÓN SEGUIMIENTO CDI DISTRITOS PORTO VIEJO, JAMA Y SUS 
CANTONES 

De mi consideración: 

La Subsecretaria de Desarrollo Infantil realizará una visita de técnica para evaluar la calidad de los Servicios d 
Desarrollo Infantil de la modalidad CDI. mediante la aplicación de las fichas de: Seguimiento CDI y Buena! 
Prácticas de Manufactura a 87 un)dades de atención, proceso técnico que permitirá contar con un diagnóstic 
actualtdo del funcionamiento d los CDI. 

El orativo estará conformad por el Equipo Técnico Nacional. Zonal y Distrital, el mismo que se realizará de 
30 e septiembre al 4 de tubre del presente año, en la Zona 4 en los Distritos Portoviejo, Jama y 5U! 

Cantones. 

Por lo que delego para el operativo a los siguientes funcionarios de la Subsecretaría : Carmen Morocho, Mónic 
Guerrero. Patricia Barrera, Sandra Allauca, Kiever Torres. Blanca Báez, Silvana Melo, Vanessa Rodríguez. 

Con sentimientos de distinguida consideración. 

Atentamente, 

1/2 
Documento lirondo electrónr_aoente por Qupue 



NCLUSO 
CON(-,MICA Y SOCIAL 	4 

/ Memorando Nro. MIES-SDII-2019-1338-M 
/ 

Quito, D.M., 24 de septiembre de 2019 

I)ocunienf, firFnad) t'/eclrónicanienlc 

Mgs. ¡vonne Tatiana León Álvarez 
SUBSECRETARIA DE DESARROLLO INFANTIL INTEGRAL 

Copia: 

Sra. Mgs. Susana Emperatri,. Callay Toledo 

Directora de Servicios de Atención Domiciliar 

Sr. Ing. Giovanny Santiago Guavasamín Tipania 

Gerente de Proyecto, del Proyecto Estrategia de Mejoramiento (fe] Talento Humano de los Servicios de Desarrollo 
Infantil 

Sra. Mgs. Alioska de los Angeles Guavasamin Narvaes 

Gerente de Proyectos Emblemáticos. (1BV 

Sr. Mgs. Samuel Isaias Pilco Tarira 

Director de Servicios de Centros de Desarrollo Infantil 

,ng!sp 

IVONE 

TATIANA LEON 

ALVAREZ 

2.2 
Documente f,,maX elec(,ó,)carne:,te por Qu'pux 
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ECONÓMICA Y SOCIAL 	4 

Memorando Nro. MIES-SDII-2019-1411-M 

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

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

ASUNTO: 	SOLICITUD DE AUTORIZACIÓN / 

mi consideración: 

¡Estimada Coordinadora, cómo es de su conocimiento, contamos con e ipo técnico y conductores 
administrativos en seguimiento en la zona 4; lamentablemente por los sucesos esentados a nivel nacional la 

¡ vías de traslado se encuentran cerradas: razón por la cual solicito de la manera/nás gentil se autorice el retorn 

1 de] personal técnico y admisnitrativo que describo a continuación para que sefrasladen en la madrugada del dí 
[ 05 de octubre del año en curso a fin de precautelar su seguridad y bienestar. ¡ 

La salida la realizan de ecl Distrito Santo Domingo donde pernoctarán el día de hoy 04 de octubre de 2019. 

Funcionarios Subsec taría Desarrollo Infantil: 

• Carmen Mor o 
• Blanca Báez 
• Miguel Cullacay 
• Silvana Melo 
• Patricia Barrera 
• Mónica Guerrero 
• Vanessa Rodríguez 

Conductores Administrativos: 

• Lupe Gonzalez 
• Ramiro Pullas 
• Luis Estacio 
• Luis Aulestia 

Con sentimientos de distinguida consideración. 

Atentamente. 

I)oeumento firmado electrónicamcnte/ 

Mgs. Ivonne Tatiana León Álvarez 
SUBSECRETARIA DE DESARROLLO INFANTIL INTEGRAL 

Copia: 

Sra. Psic. María Soledad Vela Yépez 

Subsecretaria de Discapacidades. Encargada 

Sra. Econ. María Belén Landázuri Yépez 

Directora Administrativa 

Sr. ¡ng. Luis Edison Rivera Proaño 

Servidor Público 6 

Sr. Mgs. Samuel ¡sajas Pilen Tarira 

Director de Servicios de Centros de 1)esarroll., Infantil 

Sra. Mgs. Susana Emperatriz Calla Toledo 

WWiflCIUSfOfl .qOL) cc 

/ 
1 

1/2 
Documento !,rmado efe rrónea'neete por Quipue 
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C3NOM1CA Y SOCIAL 

Memorando Nro. MIES-SDII-2019-141 1-M 

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

Directora de Servicios de Atención Domiciliar 

Sra. Dra. Carmen Narcisa Morocho Gómez 
Servidor Público 3 

Sra. Dra. Blanca Marina Báez Pérez 

Técnica de Familias 

Sr. Lcdo. Miguel Antonio Cullacay Siguencia 

Analista de Contenidos 

Sr(.¡. Mgs. Silvana América Melo Eches 

Servidor Público 3 

Sra. Leda. Patricia Alexandra Barrera Andrade 

Analista senior de Desarrollo Infantil CNH 

Mgs. Mónica Beatríz Guerrero Vargas 

Técnica de Nacional de CDI 

Srta. Leda. Minan Vanessa Rodniguez Ricaurte 

Analista de Servicios de Atención Domiciliar 3 

IVONNE 
TATIANA LEON 
ALVAREZ 

2,2 
Documenlo formado eiectroncaroenle por Qu'pu 
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C1UON t 	*-

ECOF4OMCA Y SOCiAl  

Hoja de Ruta 

Fecha y hora generación: 	2(119-10-1009:44:33 (GM'l-) 

Generado por: 	 Ximena Iciesa Iirrrs I:ra,i' 

Información del Documento 
 

No. 	
JMIFS-Sl)ll-2019-I41 	 / 	Doc. 

l-M 
Documento: 	

j 	
Referencia: 

Sra Mgs ivonne Tatiana León Alvarez. Subsecretaria de Srta. Dra. Aida Leonor Cobo Vargas, Coordinadora 

De: 	 Desarrollo Infantil Integral. Ministerio de Inclusión F.coisjnica y 	Para: General Administrativa Financiera. Ministerio de Inclu ion 

Stx ial 	 - - Econrnica1 Socia l 	___ 	-- 

Asunto: 	SOLICITUD DE AUTORIZACIÓN 	 / 	
Descripción 

- 	----------.-- ---- 	-V  - --- 

— 
Fecha 	

12019-1111-04 (GMT.) 	
Fecha 

Documento: 	 Registro: — 2019-I0-04 (GMl.5) 

Ruta del documento 

1 Área De Fecha/Hora Acción Para 
Días 

Comentario 

Dirección Administralis a 
Penado (MIES) 

21110-10-07fl9.Ç7 21 
Archivar 3 Se aiesdió conel sstv 	ucø ocond 	pertinente 

Mar¡* Bekn 
7 	-, t PKO(Iil)l/R DI/ACUI/ 	OASUMIIiAI)F 

Dirección Mm 	i e_— 
PñtM )J_ AU1 	 DESFNOR JI  — 

Coordinación General Aida leonor (irlvi i.lti-ii.t i4li.iI/1 
Mariten ( Fsiiniudn l)irccioni: Favor piosxder 	hirme sin 

*.dminisir.iiivii 1 	rl Varga. (MUS) ((;Mi - 	.1 jvifnui Lan,i Ye a o 
legal vigente ik acuerdo ,autorizado 	iracine 

i19-I0-1U 12-Ç0:04 

2li19-Iii-liI I2.ild4 

(UMl-) 

Eiis ¡o flocirunico 
del I).s.ormeiiio 

Firma I)igiiai ile 

l).s.umeniss 
ti Documento Firmado Elccironicanienie 

Subsecretaria de Desarrollo 
Infantil tnieWiil 

-j  

1  Isonne Taliana León 
Alvarez (MIES) 	JMI/) 

Imane Taijana Leáis 
Alvarez (MIES) 

Subsecretaria de Desarrollo 
Infantil lnir&aI 

Subsecretaria de Desarrollo IsonneTatiana León 20I9-I0-1td I2:49: Aida leonor isisii 

ls/astil Integral AlvarcaIMIESI í(,Ml-Sl 
Regi.Ii.s 

Vaigue (MIl/ ) o — 

fl 

n:lusiori .qoh.ec 

Documenio ganseado por Ouipux 	
1/1 
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008: 

R.U.C. 1305731042001 
Autodzaci6nSR 1125252602 

NORPIJTA 

TOMA ZAPATA NORMA ESMERJTA Serie: 001001 

Direc.: Malecón JuUo/Íurieta s7,t 
Telef.:0997/29462 000003250 Puerto "pe - Manabí 

Cliente 	 ?'QeZ.. Í10 

RUC ó CI:  

Dirección: 

Ciudad  

CANT. DESCR ¡PC ION 	/ PecieUnft TOTAL: 

L c(0Y) j .00 

08MPOaMuWaoC4wObiiiuy 	ftLLC 26S4OSCO20O1 	ritoiiaeiwu1 
L 	AiL 2624 	Rbb. 03.08-2019 	c.d. 03-08-2026 	(108-2) TOTAL J2 01) 

MENDOZAANDRADEYECENIAAGUSTINA R.U.C. 1720057163001 
MATRIZ: Juan Eulogio SN y Pasaje Girón 

EstablecImiento 002: Av. Abrahafn Calazacón SIN y Av. La Paz 
Santo Dom$go - Ecuador 

DOCUMENTO CATEGORIZADO: NO 	' 

FACTURA 002.001.00 0046239 
AUT. S.R.l.: 112525018- FECHA DE AUTORIZACION: 05-AGOSTO-2019 

/ 30: 

CL1k2TE: BLANCA i11. 

DIRECCION 	
/ 

RUC: 1712290640 

ELLF 

CAN'll L)i,TA.tL.i-, 

.1 (1A1U CAMARON 

/ 1 WRtNI)UAL 

/' 1 PORCP]LSCADO 

FORMA DE PAGO 

EFECTIVO 
' 

DINERO EtEcróNico 

TAPJUAb.DITQILtBITO 

OTROS 

/ 
Firma Autoulzada 	 FTrmaÇjette 
ORIGINAL: CLIENTE 1 COPIA: EMIR 
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F'I FIA 
/ 

MENDOZAANDRADE YECENIAAGUSTINA R.U.C. 1720057163001 
MATRIZ: Juan Eulogio SIN y Pasaje Girón 

Establecimiento 002: Av. Abraham Calazacón SIN y Av. La Paz 
Santo Domingo - Ecuador 

DOCUMENTO CATEGORIZADO: NO 

FACTURA 002.001.00 0046319 
AUT. S.R.l.: 1125259718- FECHA DE AIJTORIZACION: 05-AGOSTO-2019 

1-ECI1A.: 	7.01 1.1  1 

CUENTE. BLANCA I1 

DI:RECCION: QUITO 

RUC: 1712290640 

TELEF: 

CANT. DETAUJ. 	 HJN. 

2 BANDERA 	 ió 	o», 

TRANARANFA 	134 26 

Çy 

FORMA DE PAGO 

EFECTIVO 
DINERO EIE(TÓNI(O  

TflAÉTOiERJTO 	 / 

OTROS  

/ 	Firma Autorizada 

/ 	ORIGINAL: CLIENTE 1 COPIA: EMISOR 



1 
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CANT 	DESCRIPCION 	V.UNIT VALOR TOTAL 

)1 ri cc,  n  
C5-I2Oid1 	

¡ 

a- 

a' 

o 

I-. 

S]kIVi I.]Xe!.] 

EFECTIVO Y 
-DINERO 

ELECTRONICO 

TARJETA DE: 
CREDITO] DEBITO  

-OTROS 

SUBTOTAL 12 % _2232 ( 
SUBTOTAL 0%  

SUBTOTAL  

IVA 12 % 2 
VALOR TOTAL  

CALLE SOLORZ4NO KEWN OMAR RUC.1721377024001 	FECHA DE CADUCIDAD 
AUT. 11045 DEL 004101 AL 004600 	 24/MAY0/2020 



Información Adicional 

scripción 	 Servicio de hospedaje entrada 30-09-2019 salida 04-10-2019 

Forma de pago Valor 

20- OTROS CON UTILIZACION DEL SISTEMA 
FINANCIERO 

15998 

.' 

NO TIENE LOGO 
R.U.C.: 	1303601940001 

FACTURA 

No. 	006-001-000000330 

NÚMERO DE AUTORIZACIÓN 

0410201901130360194000120060010000003308299877811 

004; 

CEVALLOS MENDOZA DIXI ELIZABETH 

CEVALLOS MENDOZA DIXI 

Dirección 	12 DE MARZO / AV. MANABI S'N Y ALAJUELA 

Matriz: 

Dirección 	12 DE MARZO ¡AV. MANABI SIN Y ALAJUELA 

Sucursal: 

OBLIGADO A LLEVAR 	 SI 

Razón Social / Nombres y 	 Blanca Baez 	
/ 

Identificación 	1712290640 	
/ 

Fecha 	 04/10/2019 	
/ 	

Placa/Matrícula: 

Direccion: 	Quito 

nuli 
	

Guía 

1  
Cod. 	Cod. 	 Precio Unitario 	 Precio sin 

Cantidad 1 	Descripción 	 1 	Detalle Adicional 	 Subsidio 	1 	 Descuento 	
Precio Total 

Principal 	Auxiliar 1 	 1 	 i 	Subsidio 
1 	 1 	1 

S013 	S013 	4.00 	SERVICIO HOSPEDAJE / 	 35.71 	 0.00 	 0.00 	 0.00 	142.84 

SUBTOTAL 12% 142.84 

SUBTOTAL 0% 0.00 

SUBTOTAL NO OBJETO DE IVA 0.00 

SUBTOTAL EXENTO DE IVA 0.00 

SUBTOTAL SIN IMPUESTOS 142.84 

TOTAL DESCUENTO 0.00 

CE 0.00 

IVA 12% 17.14 

IRBPNR 0.00 

PROPINA 	 0.00 

VALOR TOTAL 	 159.98 

VALOR TOTAL SIN SUBSIDIO 	 0.00 

AHORRO POR SUBSIDIO: 	 0.00 

(Incluye IVA cuando corresponda) 
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ORDEN DE MOVILIZACIÓN 	 No. 10992 
(Fuera de la jornada ordinaria de trabajo, en días feriados 
yio fines de semana o que implique el pago de viáticos) 

1. IDENTIFICACIÓN DE LA ENTIDAD 

Institución 	MINISTERIO DE INCLUSION ECONOMICA Y SOCIAL 

RUC 	1760001200001 

2. DATOS DE EMISIÓN DE LA ORDEN 

Ciudad QUITO 

Fecha de Vigencia 	Desde 2019-09-30 Hora 05:00 	Hasta 2019-10-04 Hora 	23:00 

Motivo MOVILIZAR A LOS FUNCIONARIOS DE DESARROLLO INFANTIL INTEGRAL 

/ 

No. Ocupantes 	5 

AUTORIZACIÓN 

Fecha 	 2019-09-24 	 No. Comunicación MIES-SDII-2019-1343-M 

Lugar Origen 	D.M.QUITO 

Lugar Destino 	ZONA 4 

Kilometraje Inicio 	 Kilometraje Fin 

3. DATOS DEL CONDUCTOR / A 

Nombres ESTACIO PRIMINTELA LUIS VAN 	 Cargo CONDUCTOR 

Número de Cédula ¡ Pasaporte 	0400992434 	 Tipo de Licencia E 

4. CARACTERÍSTICAS DEL VEHÍCULO 

Número de Placa PEI-5236 	Marca / Modelo 	LUV D-MAX 3.5L V6 CD TM 4X4 

Color 	 PLATEADO 	Número Matrícula A4678603 

Realizado Por 	CHALACAN PASTILLO CLAUDIO VINICIO 

Fecha de Emisión 2019-09-25 13:00 
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'ORDEN DE MOVILIZACIÓN 	 No. 11046 9 	(Fuera de la jornada ordinaria de trabajo, en días ten dos 
y/o fines de semana o que implique el pago de viáti os) 

1. IDENTIFICACIÓN DE LA ENTIDAD 

Institución 	MINISTERIO DE INCLUSION ECONOMCA Y SOCIAL 

RUC 	 1760001200001 

2. DATOS DE EMISIÓN DE LA ORDEN ,1 

Ciudad 	QUITO 

Fecha de Vigencia 	Desde 	2019-10-05 	Hora 	05:00 	Hasta 2D19-19-05 	Hora 	23:55 

Motivo 	MOVILIZAR A LOS FUNCIONARIOS DE DESARROLLO INFANTIL INTEGR L 

No. Ocupantes 	5 

AUTORIZACIÓN 

Fecha 	 2019-10-04 	 No. Comunica ón 	MIES-SDII-2019-141 1-M 

Lugar Origen 	QUITO 

Lugar Destino 	NIVEL NACIONAL 

Kilometraje Inicio 	 Kilometraje Fi 

3. DATOS DEL CONDUCTOR / A 

Nombres 	ESTACIO PRIMINTELA LUIS IVAN 	 Cargo CON 

Número de Cédula / Pasaporte 	0400992434 	 Tipo de Lice 

DUCTOR 

cia 	E 

4. CARACTERÍSTICAS DEL VEHÍCULO 

Número de Placa 	PEI-5236 	Marca / Modelo 	LUV D-MAX 

Color 	 PLATEADO 	Número Matrícula 	A4678603 

SL V6 CD TM 4X4 

S. DATOS DEL SOLICITANTE 

Nombres 	TATIANA LEON 	 Cargo SUBSECRETARIA 
IN =ANTIL 

DE DESARROLLO 
INTEGRAL 

Realizado Por 	CIFUENTES ERAZO VINICIO ANDRES 

Fecha de Emisión 2019-10-04 15:07 

UJ 
ci 
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CERTJCACION PRSUPTABL 

I1 tH 

Unid. Ejecutora:  í`-JINISTERiO DE 	
.  ONOMICA Y SOCIAANTA CTIAL. 

FT\13\ 

1 ZSEEI 
Unid. Desc: 

r 1 IR) DE DD( IMl1D RI:SI.\I.D i..L Dr ¡)o( 	\IIN RIRI 

COMPROBANTES ADMINISTRATIVOS COMPROMISO NORMAL OTROS GASTOS 

DE GASTOS  

CI-AM'D] 	 com 	 'I 	 OGA  

cI:Ri'I1iCAcI(I)N IR1St.iPt!ISi'ARIA 

PO 	SP 	PV 	ACT 	ITEM 	UBG 	FTE 	ORO 	N. Prest 	DESCRIPCION M O 

56 	00 	000 	001 	530303 	1701 	201 	0000 	0000 	ViaIo 	Subslenc.as en ellnteiior 

56 	00 	000 	001 	530301 	1701 	001 	0000 	01)00 	Podjcs .I Interior 

TOTAL PRESUPUESTARIO $20. 

TOTAL 

SON: 	 VEINTE MIL SEISCIENTOS TREINTA Y CUATRO DOLARES CON 215/100 CENTAVOS 

DESCRIPCION: 	
/ 

PARA: MGS IVONNE TATIANA LEON ALVAREZ SUEISL:CHETARIA DE DESARROLLO INI:ANTIL INTEGR#ÍL. UERrIFICACIQN PRESUPUESTARIA PARA 
VIATCQS Y PASAJES Ar INTERIOR PARA LA SUBSECRETARIA DF DESARROLLO INFANTIL INTEGRAL. / DIRECTOR DEL SIFRVICIO DE CENTROS DE 
DESARROLLO INFANTIL Y EQUIPO TE-CNICO DE LA DIRECCION DE SERVICIOS DE CENTROS DE UESRROLLO INFANTIL4 SEGUN MEMORANDO No M 
cOl) ,01 12 M DE FECHA 15;'02,12019, A(-JIVIDAD ( ON1 FMPI ADA FN E- APP 2019 LA UTiLIZACION DF [OS RECURSOS ES DF ESTRICTA  
RESPONSABILIDAD DE I.A UNIDAD REQUIRENTE. REF. CEP 0 82 

DATOS APROBACION 

ESTADO 	 REGISTRADO: 1 	APROBADO: 

FECHk- 

 T°  


