
COMPROBANTE U NICO DE REGISTRO 

Institucion: 	 280 1 MINISTERIO DE INCLUSION ECONOMICA Y SOCIAL 	
[ 	

Reporte 	rptComprobanteGastos.rdlc 

U. Ejecutora: 

Unid. Desc 

1 	9999 1 MINISTERIO DE INCLUSION ECONOMICA Y SOCIAL - PLANTA 
CENTRAL 1 

1 	Fecha Elaboración 
II 

0000 026 09 
20161 

1 1 No. CUR 	No. Original-T-  - 5550 5508 

Tipo Documento Respaldo Clase Documento No No. Expediente 

1 COMPROBANTE S ADMINISTRATIVOS DE GASTOS LIQUIDACION DE GASTOS MIES-CGIDI-DIA-2016-009 2777 

Clase de RPA RTO DEy Clase de  
Registro: Gasto: DEVENGADO 	 OTROS GASTOS 	 1 	1 	1 

Cuenta 
Banco: . 	 Monetaria: 

Comprobante GASTOS 	 Numero Operación O 

Beneficiario: 0401677802 	IR0R0 VALENCIA LUIS ANIBAL 

AFECTACION PRESUPUESTARIA 

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

01 	00 	000 004 	530303 	1701 	001 	0000 	0000 	Viaticos y Subsistencias en el Interior 16000 

TOTAL PRESUPUESTARIO 160.00 

IVA 0.00 

SUB-TOTAL 160.00 

RETENCIONES IVA 0.00 

TOTAL DEDUCCIONES PRESUPUESTARIO 0.00 

TOTAL A PAGAR 160.00 

SON: 	CIENTO SESENTA DOLARES 

DESCRIPCION: ROSERO VALENCIA LUIS ANIBAL: VIAJA A ESMERALDAS. LEVANTAMIENTO INFORMACIÓN Y ACTUALIZACIÓN DE DATOS DEL 
PERSONAL ACTIVO PARA EL CIERRE DE BRECHAS DENTRO SISTEMA SIMIES. DEL 14 AL 16-09-2016. DCH-BN, 

A \ 

DATOS APROBACIÓN 

ESTADO REGISTRADO: '., 	APROBADO: 

SOLICITADO 

FECHA:  

Director Financiero FuncIonao\esponbIc 

, 



COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO 

280 MINISTERIO DE INCLUSION ECONOMICA Y SOCIAL Reporte rPtComProbanteGastos.rdlc] 

9999 MINISTERIO DE INCLUSION ECONOMICA Y SOCIAL 	PLANTA Fecha Elaboración No, CUR 	No. Original 
CENTRAL 

0000 026 
109 

2016 5550 5508 

Institucion: 

U. Ejecutora: 

Unid. Dese: 

Tipo Documento Respaldo Clase Documento No. 

COMPROBANTES ADMINISTRATIVOS DE GASTOS LIQUIDACION DE GASTOS MIES-CGIDI.DIA-2016-009 

No. Expediente 

2777 

Clase de 	 1 	 1 	Clase de 	
RPA RTO DEV 

Registro: 1 DEVENGADO 	 Gasto: 	
1 OTROS GASTOS 	 u 	1 	1 	¡ 	 1 

1 Cuenta 
Banco: 	 Monetaria: 

Comprobante 	1 	 1 
GASTOS 	 Numero Operación 	 0 

Beneficiario: 	 0401677802 	I0R0 VALENCIA LUIS ANIBAL 

DEDUCCIONES 

DATOS APROBACION 

ESTADO REGISTRADO: APROBADO: 

SOLICITADO 

FECHA: 

Director Financiero Iu,,cionjrio Respoilsable 



COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO 

Institucion: 	 280 MINISTERIO DE INCLUSION ECONOMICA Y SOCIAL 	 1 	Reporte 	rPtComProbanteGastos] 

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

Unid. Desc: 	 0000 	 026109 1_2016 	5508 	1 	5508 

Tipo Documento Respaldo Clase Documento No No Expediente 

1COMPROBANTES ADMINISTRATIVOS DE GASTOS _LIOUIDACIONDEGASTOS MIES-ÇdiDI-DIA-2016-009- 2777 

Clase de 	 Clase de 	
tIPA ATO 0EV 

Registro: 	 COMPROMETIDO 	 Gasto: 	OTROS GASTOS 	 ¡ 	1 	1 
Cuenta 

Banco: 	 Monetaria: 

Comprobante 	
GASTOS 	 Numero Operación 	 O 

Beneficiario: 	 0401677802 	I050 VALENCIA LUIS ANIBAL 

AFECTACION PRESUPUESTARIA 

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

01 	00 	000 	004 530303 1701 	001 	0000 	0000 Viaticos y Subsistencias en el Interior 	 160.00 

	

TOTAL PRESUPUESTARIO 	 160.00 

	

IVA 	 0.00 

	

SUB-TOTAL 	 160.00 

	

RETENCIONES IVA 	 0.00 

	

TOTAL DEDUCCIONES PRESUPUESTARIO 	 0.00 

	

TOTAL A PAGAR 	 160.00 

SON: 	CIENTO SESENTA DOLARES 

DESCRIPCION: 	ROSERO VALENCIA LUIS ANIBAL VIAJA A ESMERALDAS. LEVANTAMIENTO INFORMACION Y ACTUALIZACIÓN DE DATOS DEL 
PERSONAL ACTIVO PARA EL CIERRE DE BRECHAS DENTRO SISTEMA SIMIES. DEL 14 Al 16-09-2016 

.S3 5  

H#7  

DATOS APROBACION 

ESTADO REGISTRADO: APROBADO: 

APROBADO 

FECHA. 
26/0912016  

Funt-k 	• Rcp.nsaI9c Dircd.Ir 1- ..;n.wícr. 



c 0  s.so' 

DIRECCION FINANCIERA 

INFORME DE LIQUIDACIÓN DE VIÁTICOS 

Grupo de gasto: 	53 
DATOS GENERALES 	 Certificación N' 	498 
Cddui.No. //Ó401677802 	 Cargo 	ANALISTA DE 
Funcionario 	R9SERO VALENCIA LUIS ANISAL 	 Nivel: 	SP7 

/ 	Fecha 	7' Mona 	 Feche 	N9ra 
SalIda: 	7 14/09/2016 	/11:30 	Retomo: /16/09(2016 	f:30 Ciudad: 	ESMERALDAS 

1. CALCULO DE VIATICOS SUBSISTENCIA Y ALIMENTACIÓN 

Concepto Velo, 5' Dias Monto a Pagar 
Viático 80,00 2 160,00 

Total del cálculo Viáticos Subsistencia y Alimentación $ 160,00 

Residencia 	NO 	 DIRECCION DE INVESTIGACION Y ANALISIS 

2. DETALLE DE COMPROBANTES DE REEMBOLSO DE GASTOS 
Fecha - No Comp,Ob Venta Partida Certi? 	 Concepto Monto 

- PASAJES 0.00 
PEAJES 0.00 

PARQUEADERO 0.00 
COMBUSTIBLE Y LUBRICANTES - 	 000 

Total reembolso - 	 0.00 

3 DETAL LE DF COMPRORANTFS .IIJSTIFICAnOS 
Fecha No Cnmptot, Venta Partida Cerril 	 Concepto Mongo 

HOSPEDAJE  0,130 
ALIMENTACION 0.00 

MOVILIZACION 0.00 
Total reembolso 0,00 

U. LIQUIDACION 

a) Total del calculo Viáticos Subsistencia y Alimentación $ 

Total de viaticos 

I'l Anticipo entregado 	 cuto No. 

Valor a Justificar 	 70% 

Valor sin Justificar 	 30% 

Saldo de favor del funcionario 

Saldo a favor de MIES 

b) Total por reembolso de gastos 

c) Total por liquidacion de compras 

d) Total a favor del Funcionario 

5 C3RSFRVACIONFS 

0.00 
0.00 
0.00 

160.00 

0.00 

0.00 

0.00 

0.00 

0.00 Descuento 

0.00 

000 

160,00 

No. 

EL SERVIDOR REALIZA ACTIVIDADES INHERENTES AL DESASTRE NATURAL OCURRIDO EL 1610412016. SEGUN ACUERDO 
0953 SE PROCEDE A CANCELAR EL 100% DEL VIATICO, ADICIONAL SE PROCEDE SEGUN DECRETO 1191 QUE INDICA ,, 

AMPLIAR ESTADO DE EXCEPCiON A LAS PROVINCIAS DE MANABI Y ESMERALDAS HASTA EL 131I012516 	/ 

4 

6 

8 

6. RECOMENDACIÓN 
nalizada la documentación que sustenta la liquidación de la comisión de servicios arriba referida, se determina que: Dicha documentacion 

mple con la normativa legal vigente en materia, porto que, es procedente realizar los registros contables-presupuestarios que 

rrespondan 

(y 

(y 

np 

(7 or ,

rad  

Danilo Chico 

ASISTENTE TECNICO DE CONTROL PREVIO 

Quito. 23 de septiembre de 2016 
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Ministerio 
de Inclusión 
Económica y Social 

SOLICITUD DE AUTORIZACIÓN PARA CUMPLIMIENTO DE SERVICIOS INSTITUCIONALES 

Nro. SOLICITUD DE AUTORIZACIÓN PARA CUMPLIMIENTO 
DE SERVICIOS INSTITUCIONALES 

FECHA DE SOLICITUD (dd-mmm'aaaa) 

13 de Septiembre del 2016,." 
MIES-CGIDI-DIA-2O16-1.11-007/ 

VIÁTICOS 1 	X 1 	MOVILIZACIONES SUBSISTENCIAS ALIMENTACIÓN 

DATOS GENERALES 
APELLIDOS - NOMBRES DE LA O EL SERVIDOR 

ROSERO VALENCIA LUIS ANÍBA/ 	,,,._tUESTO 
QUE OCUPA: 

Analista de Investigación y Análisis —S  

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

/ Dirección de Investigación y Análisis 
FECHA SALIDA (dd-mmm- 

HORA SALIDA (hh:mm) 
FEA LLEGADA 	. mmm- 1 HORA LLEGADA (hh:mm) 

aaaal aaaai 

14/09/2016 	7 11h30 7 	j 16109/201/ 191-13O,/ - 
ERVIDORES QUE INTEGRAN LOS SERVICIOS INSTITUCIONALZ 
Aanuel Ramos, Luis Rosero, Bairon Piedra, Paúl Cevallos  
DESCRIPCIÓN DE LAS ACTIVIDADES A EJECUTARSE: 
evantamiento de información y actualización de datos del personal activo de Muisne y Chamanga para el cierre de brec7e'xist nte 

lentro del sistema SIIMIES. 

TRANSPORTE  

TIPO DE SALIDA LLEGADA 
TRANSPORTE NOMBRE DE 

RUTA  
FECHA HORA FECHA HORA Aereo, terrestre, TRANSPORTE 

mariSmo, otros) 
dd-mmm-aaaa Jrh:mm dd-mmm-aaaa hh:mm 

Institucional PEQ0866 Quito-Muisne 14/09/2016 "11h39/ 14/09/2016 19h00 

Institucional 
PEQ0866 Muísne- 

14/09/2016 23h30 15/09/2016 02h30 
Ataca mes 

Institucional PEQ0866 Atacames - 
15109/2016 10h00 15/09/2016 12h00 

Muisne 

Institucional PEQ0866 Muisne- 
/ 15/09/2016 12h00 15/09/2016 1030 

Chamanga  

Institucional ) PEQ.0866 Chamanga - 
15/09/2016 22h00 15/09/2016 23h30 

Muisne 

Institucional PEQ0866 Muisne - 
15/09/2016 23h30 16/09/2016 02h00 

Ataca mes 

Institucional PEQ0866 Atacames- 
16/09/2016 11h00 16/09/2017 19h30,/ 

Quito 

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, aquellos valores que no fueran justificados debidamente. 

DATOS PARA TRANSFERENCIA 

NOMBRE DEL BANCO: 1 TIPO DE CUENTA: No. DE CUENTA: 
PRODUBANCO AHORROS 12096090540 

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

NOMBRE DE LA O EL SERVIDOR 
Ing. Luis Aníbal Rosero Valencia 

NOMBRE DE LA O EL RESPONSABLE DE LA UNIDAD SOLICITANTE 
Soc. Gabriel Redin 

FIRMA DE LA AUTORIDAD NOMINADORA O SU 
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 

DELEGADO institucionales la Autoridad Nominadora autorice. 

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

insubsistentes 

• 	El informe de servicios Institucionales deberá presentarse dentro del término 	de 4 días de 

cumplido el servicio institucional 

Está prohibido conceder servicios institucionales durante los días de descanso obligatorio, con excepción 
de las Máximas Autoridades o de casos excepcionales debidamente justificados por la Mínima Autoidad 

NOMBR 	 RIDADNOM INADORAOSU osuDeiegado. 	 - 
/ 	DELEGADO 

/ Econ. Carlos Torres 
 

- 	, 

2 SP 2016 — 



flÇF. 

A Ministerio 

A de Inclusión 
Económica y Social 

INFORME DE SERVICIOS INSTITUCIONALES 

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

SERVICIOS INSTITUCIONALES 
MIES-CGIDI-DIA-2016-LR-007 / 	

19092016 / 

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

Rosero Valencia LUIS Aníbal / 	 Analista de Investigación SP?v 
CIUDAD - PROVINCIA DEL SERVICIO INSTITUCIONAL 	NOMBRE DE LA UNIDAD A LA QUE P(RTENECE LA O EL SERVIDOR 

MUISNE - ESMERALDAS 	 Dirección de Investigación y Análisis/' 

CHAMANGA - ESMERALDAS  
SERVIDORES QUE INTEGRAN EL SERVICIO INSTITUCIONAL:  

Manuel Ramos, Luis Rosero, Bairon Piedra, Paúl Cevallos  

INFORME DE ACTIVIDADES Y PRODUCTOS ALCANZADOS 

ACTIVIDADES: 

-Hora 	- Actividad 

11:30 - 19:00 Miércoles14 de septiembre del 201 	alida de Quito a Muisne 

Entrevista a Administrador (FF.AA) del albergue Muisne 3 y  a personal del 

MIES que se encuentra en el albergue, además se realizó el 

19:00 a 23:30 levantamiento de información carpa por Carpa. 

Salida de Muisne hacia el hotel en Atacames en donde se 9dalizó el ler 
23:30a02:30 día. 

Jueves 15 de septiembre del 2016 -4uida hacia Muisne para dejar a 

10:00 a 12:00 grupo 1 en el albergue Muisne 3 

Actualización de cédulas y nombres de personas activas en el albergue en 

12:00 a 23:30 el sistema SIIMIES 

Salida de Muisne hacia el hotel en Atacames en donde se finalizó el 2do 
23:00-02:00 día.  

Viernes 16 de septiembre del 2016 —/rabajo en Atacames para 

8:00— 11:00 consolidar brechas en los albergues4n el sistema SIIMIES 

11:00 - 19:30 Salida de Muisne hacia la ciudad de Quito.  

PRODUCTOS:,/ 

Levantamiento de información y actualización de datos del personal activo de Muisne y Chamanga 

para el cierre de brechas existentes dentro del sistema SIIMIES. 

1 



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

FECHA No. COMP.VENTA TCONCEPTO 	- - MONTO (CON IVA). . 

16/09/2016 001-001-0000228 	/ Hospedaje $ 26.88 	f 
SUMAN: USD$ 26.88 

ITINERARIO 	SALIDA 	LLEGADA 	 NOTA 

FECHA 	
Estos datos se refieren al tiempo efectivamente 

dd-mmm-aaa 	
14/09/2016, 	16/09/2016/ utilizado en el cumplimiento del servicio institucional, 

,desde la salida del lugar de residencia o trabajo 
HORA 	 11h30 / 	19h30,,/ habituales o del cumplimiento del servicio institucional 

hh:mm según sea el caso, hasta su llegada de estos sitios. 

TRANSPORTE 
TIPO DE SALIDA LLEGADA 

TRANSPORTE 
(Aéreo, 

NOMBRE DE 
RUTA FECHA 

HORA 
FECHA 

HORA TRANSPORTE dd-mmm- dd-mmm- terrestre, hh:mm hh:mm 
marítimo, otros) aaaa aaaa 

Institucional PEQ0866 Quito-Muisne 14/09/201" 11h3Q" 14/09/2016 19h00 

Institucional 
PEQ0866 

Muisne - Atacames 14/09/2016 23h30 15/09/2016 02h30 

Institucional PEQ0866 
Atacames —Muisne 15/09/2016 10h00 15/09/2016 12h00 

Institucional PEQ0866 
Muisne - Chamanga' 15/09/2016 12h00 15/09/2016 1030 

Institucional PEQ0§^ 
Chamanga - Me 15/09/2016 22h00 15/09/2016 23h30 

Institucional PEQ0866 
Muisne - Atacames 15/09/2016 23h30 16/09/2016 02h00 

Institucional PEQ0866 
Atacames - Quito 16/09/2016 11h00 16/09/2016 19h30/ 

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

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 

NOMBRE: ING: LUIS ROSERO 
institucionales sea superior al número de días autorizados, 

se deberá adjuntar la autorización por escrito de la 
CARGO: ANALISTA DE INVESTIGACIÓN 	 Máxima Autoridad o su Delegado 

FIRMAS DE APROBACIÓN 
FIRMA DE LA C) EL RESPONSABLE DE LA UNIDAD FIRMA DE LAO EL JEFE INMEDIATO DE LAO EL 

DEL SERVIDOR COMISIONADO 	 RESPONSABLE DE LA UNIDAD 	 - 

/ 
/ 

NOMBRE: SOC. GABRIEL REDIN 	 NOMBRE 	N CARLOS TORRES 

CARGO: DIRECTOR DE INVESTIGACIÓN Y 	CARGO: COORDINADOR GENERAL DE 

ANÁLISIS, ENCARGADO. 	 INVESTIGACIÓN Y DATOS DE INCLUSIÓN 

2 
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L~ 

0 

ORDEN DE MOVILIZACIÓN CON VIÁTICOS YJO 	No 5893 
SUBSISTENCIAS; FIWES DE SEMANA Y/O FERIADOS 

2.. 

1. IDENTIFICACIÓN DE LA ENTIDAD 

Institución MINISTERIO DE INCLUSION ECONOMICA Y SOCIAL, 	J 
RUC 	560024050(101 	 .-'.-> & 

1tCL'•. 	.. 	 _________________________- 

2. DATOS DE EMISIÓN DE LA ORDEN TRANSFUI<I 	/1 

Ciudad 	QUITO 
 

I'chadeVigencn 	Desde 20154- 	Hor 21C9-16 Hora 	

2ZCADA

/ 

lobo 	TRASLADAR A FUNCIONARIOS PARA REALIZAR EL LEVANT AMIENTO INDIVIDUAL 	UNO DE 
LOS ALBERGUES DE LA PROVINCIA DE ESMERALDAS EN ATENCIÓN A LA EMERGERCIA POR EL 
SISMO DEL 16 DE ABRIL DE 2016 

No. Ocupantes 	5 

AUTORIZACIÓN 

Fecha 	 2016-09-14 t. Cornrical6n 	MIES-CCIDt-2016-02271v! 

Lur Origen 	QUITO 

Lugar Destino 	ESMERALDAS 

Kilometraje In icio  
3. DATOS DEL CONDUCTOR /A 

1 Nombres 	FLORES LOPEZ Carg' CONDUCTOR 

Número de Cédula! Pasaporte 	1704407616 Tipo di Licencia 	E 

DEL 

1 Número de Placa PE00S66 Atarea /Modelo :31.21.ti<i 

PLOMO i)mero Matrícula A206529  

S. DATOS DEL SOLICITANTE 

Nombres ECON. CARLOS ERNESTO rORRES CHACHA Carpo COORDINADOR GENERAL DE 
INVESTIU ACIÓN Y DATOS DE INCLUSIÓN 

Realizado Por 	PAZOS BOWEN IVAN PATRICIO 

Fecha de IiUISiÓC 2C1609-14 

- 	 /,..• j; 

:27' 



A e 	 MINISTERIO DE INCLUSIÓN 
ECONÓMICA Y SOCIAL 

Memorando N ro. Ml ES-CGIDI-DIA-201 6-0095-M 

Quito, D.M., 13 de septiembre de 2016 

PARA: 	Sr. Econ. Manuel Alejandro Ramos Aguilar 
Servidor Público 5 

Sr. ¡ng. Luis Aníbal Rosero Valencia / 
Servidor Público 7 

ASUNTO: Delegación para el levantamiento de información en albergues 

L 
De mi consideración: 

La Coordinación General de Investigación y Datos de Inclusión a través de la Dirección 
de Investigación y Análisis, a fin de contar con información validada de la población que7  
se encuentra en los albergues, en consecuencia del sismo del 16 de abril de 2016, se) 
planteado realizar el levantamiento individual en cada uno de los albergues situados fi la 
provincia de Esmeraldas. 

En este sentido, se delega a Luis Aníbal Rosero Valencia y Manuel Alejandro Ramos 
Aguilar, para llevar a cabo este levantamiento de información del 14 al 17 de septie9bre 
de 2016. / 

Lo que pongo en su conocimiento para los fines pertinentes. 

Atentamente, 

L 
Soc. Gabri Andrés Redín Puebla 
DIRECTOR DE INVESTIGACIÓN Y ANÁLISIS, ENCARGADO 

Copia: 
Sr. Econ. Carlos Ernesto Torres Chacha 
Coordinador General de Investigación y Datos de Inclusión 

ms 

www.indusion.gob.ec  1 
1/1 

0-.~gOnerdo por Qopoo 



CERTIFICACION PRESUPUESTARIA 

InStitucion: 	1 	 1 1 	 1 	1 MINISTERIO DE INCLUSION ECONOMICA Y SOCIAL 	 NO (ERTIFICACION 	FE('HA DE ELABORACION 

Unid. Ejecutora: 	1 
1 MINISTERIODEINCLUSIONECONOMICAYSOCIAL - PLANTACENTRAL 	 498 	 02 	09 	16 

1 	1 

Unid. Dese: 

TIPO DE D(XIJMENTO RESPALDO CLASE DE DOCUMENTO RESPALDO 

COMPROBANTES ADMINISTRATIVOS 
DE GASTOS 

COMPROMISO NORMAL OTROS GASTOS 

CLASE DE REGISTRO COM 	 CLASE DE GASTO 	OGA 

CERTIFICACION PRESUPUESTARIA 
PG SP PV ACT ITEM UBG FTE ORO N.Prest DESCRIPCION 	 MONTO 

01 	00 	000 	004 	530303 	1701 	001 	0000 	0000 	Viaticos y Subsistencias en el Interior 	 $100000 

TOTAL PRESUPUESTARIO 	 $1,000.00 

TOTAL 

SON: 	MIL DOLARES 

DESCRIPCION: 

PARA 1ABRIEL ANDRES REDIN PUEBLA 1 DIRECTOR DE INVESTIGACION Y ANALISIS. ENC. 
C.C.: MGS. LOURDES IVONNE CERDA NIETO i DIRECTORA DE PLANIFICACION E INVERSION, ENC. 
C.C.: ING. MIRIAM GISSELA VINTIMILLA ANDRADE 1 DIRECTORA DE SEGUIMIENTO DE PLANES, PROGRAMAS Y PROYECTOS 
CERTIFICACION PRESUPUESTARIA PARA FINANCIAR EL PAGO DE VIATICOS PARA EL PERSONAL DE LA DIRECCION DE INVESTIGACION Y ANALISIS, 
SEGUN MEMORANDO No. MIES-CGIDI-DIA-2016-0092-M DE 01.09-2016, ACTIVIDAD CONTEMPLADA EN EL PAPP MIES-2016. LA UTILIZACION DE LOS 
RECURSOS ES DE ESTRICTA RESPONSABILIDAD DE LA UNIDAD OPERATIVA 

DATOS APROBACIÓN 

BADO: 

APROBADO 

FECHA: 	 1 
0210912016  oza- 

Fuic,o.tir.. Responsahie 



supí 

Arciniegas Salinas Diana Elizabeth 
ACTIVIDADES COMERCIALES A 

CARGO DE COMISIONISTA 

Matriz.: 10 y Malecón del Rio 
Telí. 2 731-910 / 0994507734 /ATACAMES - ESMERALDAS 

RUC. 1714806252001 	Documn lo CalegrdNO 	 Ç) f) 

FACTURA UUUUC 
AUT: M 1119448671 001-001 00 

Fecha. ..4$kkIQ4 Q.. E2OL 
CIiente:..Li...OQ. çQ 	 ............................. 

..Direc .................................... 

Cant. DETALLE V.unit. Total 

Z 24 

FORMA DEPAGO 

EFECT 

 

1 Í° 
u 	DINERO ELECTRC.MCO 

IITARTA 	CRÉDITO IDEBITO I 	
F. 	

.... 

ORIZADA 1 1 ltotaos 	 1 	E 

Sub Total 12%  

Sub Total 0% 
Descuento 
Sub Total 
IVA 12% 

Valor Total 
'IMPRENTA SARITA Solo Casanova Daniel Ricardo 

RUC. 0802661009001 Aul .8232 E. Imp, 13 de 09 del 
.2016 / Val. H. 02 de it del 2016 Imp. 226 al 325 

Original AdquIrente Copia Emisor Telt, 2 760-164 Alacames 

í 	ulo 
Solidario 2% O) 	

] 


