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FECHA IMPRESION: 2 I 2019 

Ministerio de Finanzas 
del Ecuador 

COMPROBANTE DE PAGO 	 ) 

Ejercicio: 	2018 	Entidad: 	280-9999-0000 	MINISTERIO DE INCLUSION ECONOMICA Y SOCIAL - 
No. CUR: 	7299 	Tipo Registro: 	DEV 	 PLA .....-- 	 -r. usión Economica y Social 

" '- - -N A.ri clian•A ,:.• 	›: 	i Monto: 	 45,49 	 é A 
‹ 

.- 
1_ .. 	. - 

Sub Total: 	 45,49 
;--) 

Retenciones IVA: 	 0,00 	 (7,k114 Oni 	- . 	- 
Deducción Presupuestaria: 	 0,00 

Total Líquido Pagar: 	 45,49 

CARRANZA TRUJILLO CESAR NICOLAS.- DEVENGADO VIAJE MANABI 
COADYUVAR EN LA ORGANIZACION Y EJECUCION DE LA RED DE 

Estado: 	APROBADO 	Descripción: 	FAMILIAS ADOPTIVAS, DEL 09 AL 10-11-2018 CONTROL PREVIO 

Cuenta Monetaria No.: 	2200826130 	 YP-SG-NG  

. , 
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 27/12/2018 

— 

45,49 	 000 

1 /4 	 Sub - Total 45,49 i""'"----- 	0,00 , 

Retenciones , 
NO PRESENTA RETENCIONES 0,00 

Total Deducciones: 	0,00 

0,00 

Deducciones Sin Factura 
Código 	Nombre 	 Monto 

Monto Líquido: 	45,49 

__.-- 

k. 	 , 

15 jój 
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9999 MINISTERIO DE INCLUSION ECONOMICA Y SOCIAL . PLANTA 
CENTRAL 

0000 

Reporte 
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Fecha Elaboración 

020 012 2018 

No. CUR 	No. Original 

7299 7285 

Institucion: 

U. Ejecutora: 

Unid. Desc: 

Tipo Documento Respaldo Clase Documento No. 

COMPROBANTES ADMINISTRATIVOS DE GASTOS LIQUIDACION DE GASTOS MIES-SPE-DSPE-2018-0372 

No, Expediente 

3888 

Clase de 
Registro: 

Banco: 

Comprobante 

Beneficiario: 

DEVENGADO 
Clase 
Gasto: 

de 

Cuenta 
Monetaria: 

Numero 

OTROS GASTOS 
	  RPA RTO DEV1 	 

Operación GASTOS O 

1720481652 CARRANZA TRUJILLO CESAR NICOLAS 

COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO 

AFECTACION PRESUPUESTARIA 

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

MONTO 

55 	00 	000 	003 530303 1701 	001 	0000 	0000 	Viaticos y Subsistencias en el Interior 
	

45.49 

	

TOTAL PRESUPUESTARIO 	 4549 

	

IVA 	 0.00 

	

SUB - TOTAL 	 45.49 

	

RETENCIONES IVA 
	

0.00 

	

TOTAL DEDUCCIONES PRESUPUESTARIO 
	

0.00 

	

TOTAL A PAGAR 
	

45.49 

SON: 
	CUARENTA Y CINCO DOLARES CON 49/100 CENTAVOS 

DESCRIPCION: 	CARRANZA TRUJILLO CESAR NICOL.AS.- DEVENGADO VIAJE MANABI COADYUVAR EN LA ORGANIZACION Y EJECUCION DE LA 
RED DE FAMILIAS ADOPTIVAS, DEL 09 AL 10-11-2018 CONTROL PREVIO YP-SG-NG 

DATOS APROBACIÓN 

ESTADO REGISTRADO: APROBADO: 

REGISTRADO 

FECHA: 

k 
4' 



PG 	SP 	PV 	ACT 	ITEM 	UBG FTE ORG N. Prest DESCRIPCION MONTO 

45.49 55 	00 	000 	003 530303 1701 	001 	0000 	0000 	Viaticos y Subsistencias en el Interior 

SON: CUARENTA Y CINCO DOLARES CON 491100 CENTAVOS 

AFECTACION PRESUPUESTARIA 

	

TOTAL PRESUPUESTARIO 	 45.49 

	

IVA 	 0.00 

	

SUB-TOTAL 	 4549 

	

RETENCIONES IVA 	 0.00 

	

TOTAL DEDUCCIONES PRESUPUESTARIO 	 0.00 

	

TOTAL A PAGAR 	 45.49 

COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO 

Tipo Documento Respaldo Clase Documento No. 

COMPROBANTES ADMINISTRATIVOS DE GASTOS LIQUIDACION DE GASTOS MIES-SPE-13SPE-201 8-0372 

Institucion: 

U. Ejecutora: 

Unid. Desc: 

MINISTERIO DE INCLUSION ECONOMICA Y SOCIAL 

MINISTERIO DE INCLUSION ECONOMICA Y SOCIAL - PLANTA 
CENTRAL 

0000 

rp ComprobanteGastos.rdlc 

No. CUR 	No. Original 

7285 7285 

280 

Fecha Elaboración 9999 

020 012 2018 

Reporte 

No. Expediente 

3888 

Clase de 
Registro: 

Banco: 

Comprobante 

Beneficiario: 

COMPROMETIDO 
Clase 
Gasto: 

de 

Cuenta 
Monetaria: 

Numero 

OTROS GASTOS 
	  RFA RTO DEVJ 	  

Operación GASTOS o 

1720481652 CARRANZA TRUJILLO CESAR NICOLAS 

DESCRIPCION: 	CARRANZA TRUJILLO CESAR NICOLAS, VIAJE A MANABI, COADYUVAR EN LA ORGANIZACION Y EJECUCION DE LA RED DE 
FAMILIAS ADOPTIVAS, DEL 09 AL 10-11-2018 

DATOS APROBACIÓN 

ESTADO REGISTRADO: APROBADO: 

APROBADO 

2018 
l/RShlC Dircct'rl'iur' 



r.Jtfliçterjo de 0cIustnr 
EC0r.ii9 y Socia i 

'O: 

"OS:  7  

A hidusion 
Ecurwa y  &)óSl 

DATOS GENERALES 

DIRECCIÓN FINANCIERA 

INFORME DE LIQUIDACIÓN DE VIÁTICOS 

Grupo de gasto: 

Certificación N: 	694 

p 

la 

Cédula No. 	 1720481652 

Funcionario 	 CARRANZA TRUJILLO CESAR NICOLAS 

Fecha 	 Hora 	 Fecha 

Salida: 	09/11/2018 	13h00 	Retorno: 	10,11,2018 

1. CÁLCULO DE VIATICOS, SUBSISTENCIA Y ALIMENTACIÓN 

Cargo: 

 

Nivel: 	ACTIVO 
Hora 

23h00 Ciudad: 	Manabí 

  

Concepto Valor N' Dios Monto a Pagar 

Viático 80,00 1 80,00 
Viático 40,00 0 0,00 

0,00 0 0,00 
o 80,00 

o 

Residencia 	NO 	 ESPECIAL 
	

#NIA 

2. DETALLE DE COMPROBANTES DE REEMBOLSO DE GASTOS 
Fecha No. Comprob.Vonta Partida-Cert,t 	 Concepto Monto 

REPUESTOS Y ACCESORIOS 0,00 

PEAJES 0,00 

PARQUEADERO 0,00 

COMBUSTIBLE Y LUBRICANTES 0,00 

Total reembolso 0,00 

3. DETALLE DE COMPROBANTES JUSTIFICADOS 
Fecha No. Comprob.Vent.a Partida-Certf 	 Concepto Monto 

HOSPEDAJE 0,00 

ALIMENTACION 21,49 

MOVILIZACION 0,00 

Total reembolso 21,49 

4. LIQUIDACION 

a) Total del cálculo Viáticos Subsistencia y Alimentación $ 

Total de viáticos 80,00 
(-) Anticipo entregado: 	 CUR No. 0,00 0,00 
Valor a Justificar 70" 56,00 21,49 

Valor sin Justificar 301. 24,00 24,00 

Valor que justifica el funcionario 45,49 

Saldo a favor de MIES 0,00 

b) Total por reembolso de gastos 0,00 

c) Total por liquidacion de compras 0,00 

d) Total a favor del Funcionario 45,49 

S. OBSERVACIONES 
No. 

1 No se reconoce la factura No. 95816, por ser parqueadero de un vehículo particular 

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.  

Elabora 	r: 

Yomairá Pérez Rosero 

ANALISTA DE PRESUPUESTO 

Quito, 20 de diciembre de 2018 



,I 	
r%JIir-IitE3t-D 

r; 	
ci hcI 

' 

SOLICITUD DE AUTORIZACIÓN PARA CUMPLIMIENTO DE SERVICIOS INSTiTUCIONALES 

SOLICITUD DE AUTORIZACIÓN PARA CUMPLIMIENTO DE SERVICIOS INSTITUCIONALES: 

Memorando Nro. MIES-CZ-4-2018-5889-M / MIES-SPE-DAEL-2018- 

271-111VII /MIES-SPE-2018-1065-M 

FECHA DE SOLICITUD: 	 « 
08-11-2018 

- 

VIÁTICOS X MOVILIZACIONES x SUBSISTENCIAS 
f 

x ALIMENTACIÓN 

DATOS GENERALES 
APELLIDOS - NOMBRES DE LA O EL SERVIDOR 

Carranza Trujillo César Nicolás 

PUESTO QUE OCUPA: 	 / 
TECNICO NACIONAL 

CIUDAD - PROVINCIA DEL SERVICIO INSTITUCIONAL 

Manabí - Portoviejo 

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

DIRECCION NACIONAL DE ADOPCIONES 

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

09/11/2018 	/ 	 13h00 10/11/2018 	" 23:00 

SERVIDORES QUE INTEGRAN LOS SERVICIOS INSTITUCIONALES: 
CÉSAR CARRANZA 

DESCRIPCIÓN DE LAS ACTIVIDADES A EJECUTARSE: 

Coadyuvar en la organización y ejecución de la Red de Familias Adoptivas en coordinación con el equipo de la Unidad 

Técnica de Adopciones de la zona 4. 

TRANSPORTE 
TIPO DE 

TRANSPORTE 

(Aéreo, terrestre, 

marítimo, otros) 

NOMBRE DE 

TRANSPORTE 
RUTA 

SALIDA LLEGADA 

FECHA 

dd-mmm-aaaa 
HORA hh:mm 

FECHA 

dd-mmm-aaaa 

HORA 

hh:mm 

TERRESTRE PARTICULAR QUITO - TABABELA /09-11-2018 13:00 	/ 09-11-2018 16:00 

AÉREO TAME TABABELA - MANTA 09-11-2018 18:45 09-11-2018 19:35 

TERRESTRE PÚBLICO MANTA - PORTOVIEJO 09-11-2018 20:00 09-11-2018 21:00 

TERRESTRE PÚBLICO PORTOVIEJO - MANTA 10-11-2018 18:00 10-11-2018 19:00 

AÉREO TAME MANTA - TABABELA 10-11-2018 20:50 10-11-2018 21:50 

TERRESTRE PARTICULAR TABABELA - QUITO 10-11-2018 22:00 -' 10-11-2018 23:00 

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: Banco Pichincha TIPO DE CUENTA: Ahorro 	No. DE CU4 	A: 	00826130 

FIRMA DE LA O El. SERVIDOR SOLICITANTE FIRMA DE LA O EL RESP 	SA 	E D. 	 SOLICITANTE 

NOMBRE DE LA O EL SERVIDOR 

Carranza Trujillo César Nicolás 

NOMBRE DE 	 SPONSABLE DE LA UNIDAD SOLICITANTE 

'bg. Indira Urgules 

DIRECTORA NACIONAL DE ADOPCIONES 

FIRMA DELA AUTORIDAD NOMINADORA 05uDELEGADO 
NOTA: Esta solicitud deberá ser presentada para su Autorización, con por lo 

menos 	72 	horas 	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 

- 	NOMBRE DE LA AUTORIDAD NOMINADORA o su DELEGADO 

Abg. PATRICIA SALAZAR PAZMIÑO 

SUBSECRETARIA DE PROTECCION ESPECIAL 

Ministerio 
dpIr-1 	rl 
Ecorru,,,, y Social s .. 	. 1 . 

18 0C 2 

Fecha: 1 -.  oir" d)í1 	

Hora: 



012 

i .j. 
FI 

INFORME DE 

Ministerio 

SERVICIOS 

( 

de Inclusión 
Económica y Social 

INSTITUCIONALES 

Nro. 	SOLICITUD 	DE 	AUTORIZACIÓN 	PARA 	CUMPLIMIENTOD/' 
SERVICIOS INSTITUCIONALES 

FECHA DE INFORME (dd-mmm-aaaa) 

Memorando Nro. MIES-CZ-4-2018-5889-M / MIES- 14-11-2018 
SPE-DAEL-2018-271-M /MIES-SPE-2018-1065-M 

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

CESÁR NICOLÁS CARRANZA TRUJILLO TÉCNICO NACIONAL DE ADOPCIONES 

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

PORTOVIEJO 	 ( DIRECCIÓN GENERAL DE ADOPCIONES 

SERVIDORES QUE INTEGRAN EL SERVICIO INSTITUCIONAL: 
CÉSAR NICOLÁS CARRANZA TRUJILLO 

INFORME DE ACTIVIDADES Y PRODUCTOS ALCANZADOS 

ACTIVIDADES: 

Coadyuvar en la organización y ejecución de la Red de Familias Adoptivas en coordinación con el equipo de la Unidad 

Técnica de Adopciones de la zona 4. 

09/11/2018 

• 13H00 - Salida desde el MIES planta central. 

• 16H00 - Llegada al aeropuerto internacional Mariscal Sucre de Quito 

• 18H05 - Salida desde el aeropuerto. 

• 191-130 - Llegada a la cuidad de Manta. 

• 20H00 - Salida a la cuidad de Portoviejo por vía terrestre en transporte particular. 

• 21H00 - Llegada a la cuidad de Portoviejo. 

10/11/2018 

• 071-130 Llegada a la Coordinación Zonal 4 para ayudar con los preparativos del evento. 

• 09H00 Registro de participantes. 

• 091-130 Inauguración del evento a cargo del Coordinador Zonal Guido Amauri Mosquera. 

• 101-100 Experiencias de Familias Adoptivas 

• 11H00 Taller del equipo técnico de la Unidad Técnica de Adopciones. 

• 12H00 Presentación artística. 

• 141-130 Conformación de la directiva de la Red de Padres zona 8 

• 15H00 Almuerzo con los asistentes al evento. 

• 16H00 Clausura del evento a cargo de mi persona. 

• 16H00 Ayuda con el desmontaje del evento. 

• 19H00 Salida de Portoviejo a Manta 

• 20h00 Llegada a Manta 

• 20H50 Salida de Manta a Tababela. 

• 22H00 Llegada al Aeropuerto Mariscal Sucre en Tababela y salida hacia domicilio. 

• 23H00 Llegada a domicilio. 

PRODUCTOS: 

• Efectuación de la Red de Familias Adoptivas de la Unidad Técnica de Adopciones de la zona 4 

• Conformación de la directiva de la Red de Familias Adoptivas de la Unidad Técnica de Adopciones Zona 4 

DETALLE DE COMPROBRANTES DE VENTA (SE ADJUNTA ORIGINALES): 

2 



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

09/11/2018 022-003-000002929 Consumo de alimentos 'J 	24.49 

10/11/2018 003-025-000095816 Movilización Viernes 9 y 

Sábado 10 

14.00 

TOTAL $ 38.49 

ITINERARIO SALIDA LLEGADA NOTA 

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 servicio 
institucional según sea el caso, hasta su llegada de estos sitios. 

FECHA 

dd-mmm-aaa 
09-11-2018 10-11-2018 

HORA 

hh:mm 
131-100. 23H00 

TRANSPORTE 

TIPO DE 
TRANSPORTE 

(Aéreo, 

terrestre, 

marítimo, 

otros) 

NOMBRE 
DE 

TRANSPOR 
TE 

RUTA 

SALIDA LLEGADA 

FECHA 
dd-mmm- 

aaaa 

HORA 
hh:mm 

FECHA 
dd-mmm-aaaa 

HORA 
hh:mm 

TERRESTRE PARTICULAR 
QUITO - 

TABABELA 
09-11-201& 13H00 09-11-2018 16H00 

AEREO TAME 
TABABELA- 

MANTA 
09-11-2018 18H05 09-11-2018 19h30 

TERRESTRE PÚBLICO 
MANTA - 

PORTOVIEJO 
09-11-2018 20H00 09-11-2018 21H00 

TERRESTRE PÚBLICO 
POROUO - 

MANTA 
10-11-2018 19H00 10-11-2018 20H00 

AEREO TAME 
MANTA - 

TABABELA 
10-11-2018 201~150 10-11-2018 22H00 

TERRESTRE PARTICULAR 
TABABELA 

QUITO 
10-11-2018 22H00 / 10-11-2018 20 

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

boletos. 

OBSERVACIONES 

No se adjunta factura de hospedaje puesto que me hospede en la casa de un familiar. 
FIRMA DE LA O EL SERVIDOR COMISIONADO NOTA 

jI 1/1 7 
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 

NOMBRE: CESAR NICOLÁS CARRANZA TRUJILLO 	 por escrito de la Máxima Autoridad o su Delegado 

CARGO: TÉCNICO NACIONAL DE ADOPCIONES 

FIRMAS DE APROBACIÓN 
FIRMA DE LA O EL RESPONSABLE DE LA UNIDAD DEL 

SERVIDOR COMISIONADO 
FIRMA DE LA O EL JEFE INMEDIATO DE LA O EL 

RESPONSABLE DE LA UNIDAD 

NOMBRE: 	sg. 1 	•IRA UR 	ÉS 

CARGO: DIREC SRA NACIONAL DE ADOPCIONES 
NOMBRE: Abg. PATRICIA SALAZAR PAZMIÑO 

CARGO: SUBSECRETARIA DE PROTECCION ESPECIAL 

3 



INCLUSIÓN 
ECONÓMICA Y SOCIAL 

Pg0 

Fecha y hora generación: 	2018-12-05 09:24:22 (GMT-5) 

Generado por: 
	

Aida Leonor Cobo Vargas 

Hoja de Ruta 

Información del Documento 

No. 
Documento: 

MIES-SPE-2018-I065-M 	7' Doc 
Referencia: 

- 

De: 
Sra. Abg. Patricia Eleonor Salazar Pazmiño. Subsecretaria de 

Protección Especial. Ministerio de Inclusión Económica y 
Social 

Para: 
Srta. Dra. Aida Leonor Cobo Vargas, Coordinadora General 

Administrativa Financiera. Ministerio de Inclusión 

Económica y Social 

Asunto: Autorización para laborar fin de semana. 
Descripción

Anexos: 
-- 

Fecha 

Documento: Registro: 
2018-11-08 (GMT-5) 

Fecha 
2018-11-08 (GMT-5) 

Ruta del documento 

Área De Fecha/Hora Acción Para 
Días 

No.
Comentario 

Roberto Carlos María del Carmen 
Estimada. 

Dirección Administrativa Padilla Figueroa 
2018-11-09 Reasignar Charry Garcós 

Por favor tomar en consideración lo dispuesto por la Coordinadora 

(MIES) 
08:14:28 (GMT-5) MIES 

CGAF y facilitar el trámite administrativo, conforme lo dispone al 
normativa legal vigente. Gracias 

María Belén 
2018-11-09 

Roberto Carlos 
Dirección Administrativa Landilzuri Ydprz 

08-Ol7(GMT-S) 
Reasignar Padilla Figueroa 1 Proceder de acuerdo a semilla de la señora Coordinadora 

Coordinación General Aida Leonor Cobo 2018-11-08 
María Belén Estimada Directora, 

Administrativa Financiera Vargas (MIES) 20:12-24 (GMT-5) 
Reasignar Landázuri Yépez O Trámite autorizado, favor su gestión bajo normativa vigente. 

Subsecretaria de 
PairictaEleonor 
Salazar 

2018-11-08 Envío Electrónico 
Protección Especial 

(MIES) 
13:16:33 i3:i6:33(GMT-5) de¡ Documento 

Subsecretaria de 
Patricia Elconor 2018-11.08 Firma Digital de 

Protección Especial 
(MIES)

13:16:33 (GMT-5) Documento 
O Documento Firmado Electrónicamente 

Subsecretaría de 
Patricia Elecincir 

2018-11-08 - Aida Leonor Cobo 
Protección Especial 13:16:21 (GMT-5) 

Registro Vargas (MIES) 

www.incktsion gob.ec 
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NCLU$ÓN 
ECONÓMICA Y SOCIAL 

Memorando Nro. MIES-SPE-2018-1065-M 

Quito, D.M., 08 de noviembre de 2018 

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

ASUNTO: Autorización para laborar fin de semana. 

De mi consideración: 

En atención al Memorando Nro.MIES-CZ-4-2018-5889-M suscrito por el Blgo. Guido 
Mosquera Coordinador de la Zona 4, mediante el cual efectúa la invitación para participar 
en el IV encuentro de red de familias en proceso post adoptivo, al ser una actividad 
que se viene desarrollando por la Dirección Nacional de Adopciones en coordinación con 
las Unidades Técnicas de Adopciones zonales y que cuenta con la aprobación en 
Memorando Nro. MIES-SPE-2018-08l4-M. así como la designación efectuada por la 
Máxima Autoridad Institucional mediante Memorando MIES-MIES-201 8-0853-M de 06 
de noviembre de 2018, solicito se digne autorizar el cumplimiento de labores de fin de 
semana para los servidores Indira Nicole Urgilés Encalada y Nicolás Carranza el día 10 
de noviembre de 2018 en la ciudad de Portoviejo, así como se brinden facilidades iIi 
contar pasajes aéreos y pago de viáticos. 

Con sentimientos de distinguida consideración. 

Atentamente, 

Documento firmado electrónicamente 

Abg. Patricia Eleonor Salazar Pazmiño 
SUBSECRETARIA DE PROTECCIÓN ESPECIAL 

Anexos: 
- mies-cz-4-208-5889-m.pdf 

Copia: 
Srta. Abg. Indira Nicole Urgiles Encalada 
Directora de Adopciones y Esclarecimiento Legal 

amtiu 

PATRICIA ELEONOR 
SALAZAR PAZMINO 

wwwinclusion.gob.ec  1 

A 

1/1 
Documento firmado etectróncamento por Quipur 



A. 

INCLUSION 
ECONÓMICA Y SOCIAL 

Memorando Nro. MIES-SPE-DAEL-2018-0271-M 

Quito, D.M., 07 de noviembre de 2018 	/1-11-~ 1 

PARA: 	Sr. Psic. César Nicolas Carranza Trujillo 
Servidor Público 7 

ASUNTO: DELEGACIÓN 
	

/ 

De mi consideración: 

Por medio del presente memorando, efectuó la delegación a su persona a fin de que pueda 
trasladarse a la ciudad de Portoviejo los días 09 (en horas de la tarde) y 10 de noviembre 
de 2018, con el fin de coadyuvar en la organización y ejecución de la Red de Familias 
Adoptivas en coordinación con el equipo de la Unidad Técnica de Adopciones de la zona 
4. 

Con sentimientos de distinguida consideración. 

Atentamente, 

Docunientofirniado electrónicamente 

Abg. Indira Nicole Urgiles Encalada 
DIRECTORA DE ADOPCIONES Y ESCLARECIMIENTO LEGAL 

Copia: 
Sra. Abg. Patricia Eleonor Salazar Pazmiño 
Subsecretaria de Protección Especial 

Sra. Leda. Amada De Jesús Merino Hernández 
Servidor Público de Apoyo 4 

am 

INDIRA NICOLE 
URGILES 
ENCALADA 



INCLUSIÓN 
ECONÓMICA Y SOCIAL 

Memorando Nro. MIES-CZ-4-2018-5889-M 

Portoviejo, 29 de octubre de 2018 

PARA: 	Sra. Lourdes Berenice Cordero Molina 
Ministra de Inclusión Económica y Social 

Sra. Psic. María Soledad Vela Yépez 
Viceministra de Inclusión Social 

Sra. Abg. Patricia Eleonor Salazar Pazmiño 
Subsecretaria de Protección Especial 

Sr. Dr. Juan Montaña Pinto 
Asesor 2 

Yury Emilio Buaiz Valera 
Gerente de Proyectos Emblemáticos, Protección Especial 

ASUNTO: 	Invitación a IV ENCUENTRO DE RED DE FAMILIAS EN PROCESO POST 
ADOPTIVO 

De mi consideración: 

De acuerdo al postulado del Buen Vivir, proclamado en la Constitución de la República del Ecuador 
como eje de los planes. proyectos y programas que se ejecutan a través de la instituciones del Estado 
Ecuatoriano, la Unidad Técnica de Adopciones Zona 4 del Ministerio de Inclusión Económica y Social 
MIES, propone la realización de actividades socio-culturales de esparcimiento y recreación entre Padres 
e Hijos. Hijas en proceso Post Adoptivo plataformas que viabilizan la creación de nuevos vínculos y el 
fortalecimiento de los lazos ya existentes en las familias, creando espacios de confraternidad que 
permitirán compartir experiencias e intercambiar conocimientos. 

Dentro del ámbito de las competencias de la Unidad Técnica de Adopciones Coordinación Zonal 4, 
consecuentemente cumpliendo con el Plan Nacional de Desarrollo "Toda Una Vida'; y, bajo la 
directrices de la Dirección Nacional de Adopciones. ha preparado el evento denominado: 

1 V ENCUENTRO DE RED DE FAMILIAS EN PROCESO POST ADOPTIVO 

Fecha: Sábado lO de Noviembre de 2018 
Lugar: Portoviejo, Auditorio de la Coordinación Zonal 4 
Hora: 9:00 - 17:00 

Como representante de la Coordinación Zonal 4. de este Ministerio: extendemos una cordial invitación 
para participar en esta jornada de fraternidad, acompañándonos a departir momentos de alegría, 
confraternidad, reencuentro de NNA y familias que se encuentran en el proceso post adoptivo. 

Esperamos contar con su asistencia misma que dará realce al acto. 

Con sentimientos de distinguida consideración. 

Atentamente, 



INCLUSIÓN 
ECONÓMICA Y SOCIAL 

Memorando Nro. MIES-CZ-4-2018-5889-M 

Portoviejo, 29 de octubre de 2018 

Documento firmado electrónicamente 

Bigo. Guido Amauri Mosquera Martínez 
COORDINADOR ZONAL 4 

Copia: 
Sra. Abg. Emma Valeria Bellettini Andrade 
Analista de Adopciones y Esclarecimiento Legal Zonal 

eb/It 

GUIDO ).MAURI 
MOSQUERA 
MARTINEZ 



FORMATO PARA ADQUISICIÓN 

MIES 

AÉREOS INTERNOS 
SMnster10 d, ncIuói 

Econórnlc* y SOchd 

DE PASAJES 

DATOS DEL SOLICITANTE 
Nombres y 

Apellidos: 
CESAR NICOLAS CARRANZA 

Cédula de 

identidad: 
1720481652 

Fecha de 

requerimiento: 
06-11-2018 

Cargo: 
ANALISTA DE ADOPCIONES Y 

ESCLARECIMIENTO LEGAL 
, 

Di  
DIRECCIÓN DE ADOPCIONES Y 

ESCLARECIMIENTO LEGAL 

RUTA Nacional ( 	) Internacional  ( 

Ida: 
QUITO - 

MANTA 
09-11-2018 	

/ 18h45 

Retorno: 
MANTA- 

QUITO 

Memorando 

// 

10-11-2018 
20H50 

N de Documento 
Nro. MIES-SPE-DAEL- 2018-0271-M 

MIES-SPE-2018-1065-M 

Anexo 

Si( 	) 	No( 	) 
AUTORIZACIÓN.- En caso de no ocupar este pasaje; la 
podrá solicitar la emisión de nuevos 	pasajes; 	la solicitud 

costo de penalidad que por esta razón cobran las aerolíneas 
del Ministerio de Inclusión Económica y Social - MIES en 

no entrega de los pases a bordo en el límite de tiempo 
sin la debida Planificación a cuya consecuencia 	no 

de acuerdo a lo indicado en la Circular No. MIES-CAF-2013-0010-C, 
la siguiente remuneración mensual el valor del pasaje 

-J ,45;4/7- 

que da la Circular de pasajes (4 días); además 	que no se 
se utilice o se cancelen sin justificación, deberán asumir el 

en tal virtud autorizo se descuente a favor 
o su proporcional. 

- 

CESAR NICOLAS CARRANZA 

CI. 1720481652 

.7 	 Autorizado por 

---, 1 
IN 	A.J ILÉS ENCALADA 	 Dra. Leonor Cobo 
DIRECTORA DE ADOPCIONES Y ESCLARECIMIENTO LEGAL 	COORDINADORA GENERAL ADMINISTRATIVA FINANCIERA - MIES 

jT 

Nota: los pases a bordo originales y la copia de la Solicitud de autorización para cumplimiento de Servicios 

Institucionales, deberán ser entregados a la Asistente Administrativa. 

alliIu,í. 	lfltlU!iIifl COIil)lTlCl y StCl.:. 
E. 	f/113 	fC(tGE MERAL ADMINfiTP.AT;V 



004 
c 

Q;k0 L 

Avianca 

tame>  
Boarding pass 
Pase a bordo 

501NIAI130,0 219MdLI 

1101-1 	81OZ AON Z VH3]J 

EN SALA! 	ASIENTO! 	CABINA! 
ATGATE 	SEAT 	 CABIN 

18:05 	21K 	Y 

Carranza Trujillo / Cesar 
Nicolas 

AV1696 	Nov 09) 

QUITO /UlO 

MANTA / MEC 

TKT 547275641865101 

Passenger Name/Nombre del pasajero 

CARRANZATRUJI LLO/CE 
FiightNumber 

Desde 	Hacia 	Vuelo N° 

EQ132 
Cias 	' Date 	Departure Time 
CIa - 	Fecha 	Hora de Salida 

Y: 10NOV 2050 
BoardinTjme 	Gate 	Seat 
Hora deEmbarque Puerta 	Asiento 

2020 2 	41) 
Pieces 	Weight 	Reference No 
Maletas 	Peso 	 No de 

Referencia 

1) 	11 
PASS 00Ff 

From 	To 

PASE DE ABORDAR/BOARDING PASS 

VUELO /FLIGHT 	EN SALA ATGATE 	PUERTO /GATE ASIENTO SEAT 

AV1696 18:05 	 21K 

NOMBRE / NAME Carranza Trujillo / Cesar Nicolas 

RESERVNBOOKING E 

CABINA /CABIN Y 

TERMINAL / TERMINAL: 

DESTINO/TO MANTA/MEC 

SALIDA/DEPARTURE 18:45 

OPERADO POR/OPERATED BY 

AVIANCA ECUADOR S.A. 
•p.1 

	 TKT 547275641865101 

FECHA/DATE 09 Nov 

SEQUENCIA / SEQUENCE 

41 

GRUPO/GROUP 

D 

ORIGEN /FROM QUITO /UlO 

€75541af349IQ 598781 

FIEL 

"IÓN ADMINISTRATIVA 
PASAJES 

/0 C  

HORA: 

REC -  

NOMBRE: 

	3llAJON 

1SVd 
1 NOI')3IIO 

IC!OOS A eaIWOUO3 
u9!sn::ui ap 

O!JOWI 



Razón Social / Nombres y Apellidos: CERRANZA CESAR 

RUC / CI: 1720481652 Fecha Emisión: 10/11/2018 Guía Remisión: 

CORPORACION QUIPORT SA. 

Quiport 

Dirección 	PARROQUIA TABABELA SIN VIA YARUQUI 
Matriz: 

Dirección 	PARROQUIA TABABELA S/N VIA YARUQUI 
Sucursal: 

Contribuyente Especial Nro 
OBLIGADO A LLEVAR CONTABILIDAD 	SI 

586 

QUIPORT 
AEROPUERTO INTERNACiONAL DE QUITO 

R.U.C.: 1791844416001 

FACTURA 

No. 003-025-000095816 

NÚMERO DE AUTORIZACIÓN 

1011201801179184441600120030250000958161 234567815 

AMBIENTE: PRODUCCION 

EMISIÓN: 	NORMAL 

CLAVE DE ACCESO 

o 

1 II 1 II II II II 111 111 111 'II 11111 11111 111111 111111 11111111 
10112018011 791844-41600120030260000968161234567815 

Cód. 
Principal 

Cód. 
Auxiliar 

Ca nt. Descripción 
Precio 
Unitario 

Descuento Precio Total 

1.00 Cobro de estancia de Ticket 12.500000 0.00 12.50 

SUBTOTAL 12% 12.50 

Formas de Pago SUBTOTAL 0% 0.00 

CD: 19, Tarjeta de Crédito, Valor: 14.00, Plazo: 0, U/Tiempo: dias SUBTOTAL No Objeto de IVA 0.00 

Información Adicional SUBTOTAL Exento de IVA 0.00 
Referencia: 003025000095816 

SUBTOTAL SIN IMPUESTOS 12.50 

TOTAL DESCUENTO 0.00 

IVA 12% 1.50 

ICE 0.00 

PROPINA (10%) 0.00 

VALOR TOTAL USD 14.00 



RUC/CI: 1720481652 

Gula Remision: 

azon Social / Nombres y Apellidos: NICOLAS CARRANZA 

echa Emision: 09/11/2018 

MEJORES INGREDIENTES. 

MEJOR PIZZA 
APIZZEC S.A. 
APA JOHNS 

)ir Matriz: AV. NACIONES UNIDAS E10-50 Y AV. 6 
DE DICIEMBRE 

)ir Sucursal: AV. MANABI Y 5 DE JUNIO (PLAZA 
JAMA PARK) 

ONTRIBUYENTE ESPECIAL Nro: 00047 

JBLIGADO A LLEVAR CONTABILIDAD: SI 

R.U.C.: 1791957342001 

FACTURA 

No. 022-003-000002929 

NUMERO DE AUTORIZACION: 

0911201801179195734200120220030000029290007239115 

AMBIENTE: PRODUCCION 

EMISION: NORMAL 

CLAVE DE ACCESO: 

09112018011791957342001 2022003000002929000723911 

Cod. 
Principal 

Cod. 
Aux 

Cant Descripcion Detalle 
Adi 

Detalle 
Adj 

Detalle 
Adj 

Precio 
Unitario 

Descuento Precio Total 

60115 1 Borde Queso 2.23 2.2 

50206 1 14 	Mitad 7.14 7.1z 

6114 M EAT 4.91 49.  

6214 1 JEGI 3.12 3.1 

nformacion Adicional 
SUBTOTAL 12% 17.4( 

SUBTOTAL 0% 0( 

SUBTOTAL No objeto IVA 

Direccion: PORTOVIEJO 

Telefono: 	56555555555555555555 

Correo: 	nicolas.carranza9l ©GMAIL.COM  

)rma Pago: TARJETA DE DÉBITO 	 USD 21.49 

SUBTOTAL 17.4( 

TOTAL Descuento 

IVA 12% 2.0 

SERVICIO 2.0( 

CE 

VALOR TOTAL 21.41  



FECHA DE ELABORACIÓN 

31 08 18 

CLASk Di: Ri:GI5FitO ('1 ASÍ: I)[: CASTO COM OGA 

stitucion: 

nid. Ejecutora: 

nid. Desc: 

MINISTERIO DE INCLUSION ECONOMICA Y SOCIAL 

MINISTERIO DE INCLUSION ECONOMICA Y SOCIAL - PLANTA CENTRAL 574 

No. cI::eIIIic:A(toN 

TIPO I)E DOCUMENTO RESPALDO CI.ASC DE DOCUMENTO RESI'ALI)() 

COMPROBANTES ADMINISTRATIVOS 
DE GASTOS 

COMPROMISO NORMAL OTROS GASTOS 

DATOS APROBACIÓN 

ESTADO 

APROBADO 

ECHA: 
1/08/2018 

APROBADO: 

CERTIFICACION PRESUPUESTARIA 

CERTIFICACION PRESUPUESTARIA 
3 	SP 	PV 	ACT 	ITEM 	UBG FTE ORG N. Prest DESCRIPCION 

	
MONTO 

5 	00 	000 	002 	530303 	1701 	001 	0000 	0000 	Viaticos y Subsistencias en el Interior 
	

$200800 

TOTAL PRESUPUESTARIO 
	

$2,008.00 

TOTAL 

ON: 	 DOS MIL OCHO DOLARES 

ESCRIPCION: 

PARA: ABG. INDIRA NICOLE URGILES ENCALADA/ DIRECTORA DE ADOPCIONES Y ESCLARECIMIENTO. C.C.: ING. MÓNICA QUINTANA/ DIRECTORA DE 
PLANIFICACIÓN E INVERSIÓN C.C.: ECON. MARIA GABRIELA FALCONI/ DIRECTORA DE SEGUIMIENTO DE PLANES PROGRAMAS Y PROYECTOS. 
CERTIFICACIÓN PRESUPUESTARIA PARA FINANCIAR VIÁTICOS Y SUBSISTENCIAS DEL PERSONAL DE LA DIRECCION DE DE ADOPCIONES Y 
ESCLARECIMIENTO, PARA REALIZAR EJECUCIÓN DE VISITAS EN TERRITORIO PARA EL SEGUIMIENTO EVALUACIÓN Y ASISTENCIA TÉCNICA, SEGÚN 
MEMORANDO N.-MIES-SPE-DAEL-2018-0191-M DE 30-08-2018, ACTIVIDAD CONTEMPLADA EN EL PAPP-2018 LA UTILIZACIÓN DE LOS RECURSOS ES DE 
ESTRICTA RESPONSABILIDAD DE LA UNIDAD REQUIRENTE 

4,1 


