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COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO 

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

CENTRAL 

Unid. Desc: 	 0000 	 01 	012 1  2021 4288 4288 

Tipo Documento Respaldo Clase Documento No. 

COMPROBANTES ADMINISTRATIVOS DE GASTOS RENDICION DE FONDOS SIN DETALLE 
DE FACTURAS  

6 

No. Expediente 

2270 

Clase de 	 . 	 Cl 	
RPA ATO DEy 

Registro: 	
ase de 	 ______________ 

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

11121501 FTE 1 ANTICIPO VIATICOS 
Banco: 	 Monetaria: 	

¡CORRIENTES RECURSOS FISCALES 

Comprobante 	
[ GASTOS 	 Numero Operación 	 Q 

Beneficiario: 	 1760001200001 ¡MINISTERIO DE INCLUSION ECONOMICA Y SOCIAL 

AFECTACION PRESUPUESTARIA 

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

01 	00 	000 	001 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: 	Rendición de la Entidad:280-9999-0 No de fondo: 67 No Entrada: 238 

°2íiIC 2027 

DATOS APROBACIÓN 

ESTADO REGISTRADO: APROBADOi / 
APROBADO 

FECHA: 
01/12/2021  

cua 
Dre. tor Fiitncero Fucknario Re.pon.ah!e 

/ 



COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO 

Institucion: 	 280 MINISTERIO DE INCLUSION ECONOMICA Y SOCIAL 	 Reporte 	rptComp roban teGastos.rdtc 

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

Unid Desc: 	 0000 	 01 	012 1  2021 	4288 

No. Expediente Tipo Documento Respaldo 	 Clase Documento 	1 	No. 

COMPROBANTES ADMINISTRATIVOS DE GASTOS 	RENDICION DE FONDOS SIN DETALLE 1 	6 	 2270 

 4288 

DEDUCCIONES 

DE FACTURAS  

DATOS APROBACIÓN 

ESTADO 	 REGISTRADO: 	APROBADO: 

APROBADO 

FECHA: 
01/12/2021  

 ma:cicro Funcionario Resnhc 	 Director 
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1 	 COMPROBANTE DE CREACIÓN DEL FONDO GLOBAL 

Entidad: 	280 -9999 -0000 MINISTERIO DE INCLUSION ECONOMICAY SOCIAL 

Ejercicio: 	
PJJA CENTRAL 	

1 
No Fondo Global: 	 67 	 1 	 Tesorería 

No. Entrada: 	 238 	 1_Solicitud de Pago 1_Fecha de Pago 1 
Monto Solicitado: 	 160,00 	 1 

	

SI 	1 	15111/2021 
Estado: 	 APROBADO 

Clase de Fondo: 	 FAF - ANTICIPOS DE VIATICOS PASAJES Y OTROS DE VIAJE CORRIENTES CON RECURSOS FISCALES 

Descripción: ALCI VAR LOOR JACINTO BIENVENIDO, ANTICIPO DE VIATICO POR COMISION DE SERVICIO EN LAGO 

AGRIO-JOYA DE LOS SACHAS-LORETO DEL 15AL 17 DE NOVIEMBRE DE 2021. HOJA DE CONTROL 

VT-GV-FR 

No. de Solicitud: FONDO 67 	 Fecha Solicitud: 	 10/11/2021 

No. de Doc. de Aprobación: FONDO 67 	 Fecha de Aprobación: 	10/11/2021 

No. de Cur Contable: 100467008 

Clase de Fondo Fuente Clase de Registro Ruc Distribuido Pagado Fondo Liquidado Monto 

FAF 
001 

FRC 
1760001200001 SI SI 5! 160,00 
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1 
DIRECCIÓN FINANCIERA 

INFORME LIQUIDACIÓN DE VIÁTICOS 

- 1. DATOS GENERALES 

No. CÉDULA: 	 1306523364 	 CARGO: CONDUCTOR 

SERVIDOR: 	 ALCIVAR LOOR JACINTO BIENVENIDO 	 NIVEL: 

LUGAR COMISIÓN: 	 LAGO AGRIO-EL COCA-LORETO 

FECHA DE SALIDA: 	 15111/2021 	HORA: 	05H00 	 C. PRESUPUESTARIA: 	 591 

FECHA DE RETORNO: 	 17111/2021 	HORA: 	18H00 	 TIPO DE GASTO: 	CORRIENTE 

2 CÁI CIII O DF VIÁTICOS 

CONCEPTO MONTO (USD) No. DÍAS TOTAL VIÁTICO 

Viático 80,00 2 160,00 

TOTAL 160,00 

DFTALIE DE CASTOS PARA REEMBOLSO 

No. CONCEPTO ITEM PRESUPUESTARIO MONTO (USO) 

COMBUSTIBLE Y LUBRICANTES 530803 0,00 

2 PEAJES 570102 0,00 

3 MANTENIMIENTO VEHICULAR 530405 0,00 
—;j:—  REPUESTOS Y ACCESORIOS 530813 0,00 

T' PARQUEADERO 530502 0.00 

6 HOSPEDAJE Y ALIMENTACIÓN 530303 0,00 

TOTAL REEMBOLSO 0,00 

4 DFTÁI 1 E DF CASTOS JUSTIFICADOS 

No CONCEPTO ITEM PRESUPUESTARIO MONTO (USD) 

1 HOSPEDAJE 530303 58,00 

2 ALIMENTACION 530303 64,00 

3 MOVILIZACION 530301 0,00 

TOTAL GASTOS 122,00 

R 	 4 

5. LIQUIDACION 

a) Total cálculo de viáticos 

Total de viáticos 
(-) Anticipo entregado: 	 CUR No, 100467008 

Valor a Justificar 	 70% 

Valor sin Justificar 	 30% 

Valor que justifica el funcionario 

Saldo a favor de MIES 

b) Total por reembolso de gastos 

c) Total por liquidacion de compras 

d) Total a favor del Funcionario 

160,00 
112,00 
48,00 

160,00 
160,00 
112 ' 0 u/ 

48,00 

160,00 

0,00 

0,00 

0,00 

0,00 

,1 

/ 
/ 

S. OBSERVACIONES 

í 1  
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 realizar los registros contables-
presupuestarios que correspondan conforme al respectivo control de cada proceso en aplicación a la normativa de Control Interno 

j
Eaora r: Contabilizado Por: Pagado por: 

 ¡ ez 31 Cruz Acero 

 PREVIO CONTABILIDAD TESORERÍA 

Quito, 1 de ciembre de 2021 
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INFORME DE SERVICIOS INSTITUCIONALES 

Nro. SOLICITUD DE AUTORIZACIÓN PARA CUMPLIMIENTO DE FECHA DE INFORME 

SERVICIOS INSTITUCIONALES 

MIES-CGAF-DA-2021-3382-1VI y MIES-SD-2021-2487-1VI 	 19/11/2021 

DATOS GENERALES  

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

JACINTO ALCÍVAR 	 CONDUCTOR ADMINISTRATIVO 

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

LAGO AGRIO, EL COCA, LORETO 	 DIRECCION ADMINISTRATIVA 

SERVIDORES QUE INTEGRAN EL SERVICIO INSTITUCIONAL: 	SR. JACINTO ALCIVAR, SALOME SHIKI, GRABIEL RONQUILLO 

INFORME DE ACTIVIDADES Y PRODUCTOS ALCANZADOS 

AC1)VIDADES: 

15/11/2021 Inicie mis labores a las 05H00, me traslado al sector de la Quito sur le paso recogiendo al compañero Gabriel Ronquillo a las 05H15, luego a la 

compañera Salome Shiki por el sector Calderón a las 061-100, para luego trasladarnos hacia Lago Agrio Ambato llegando a las 12H00, al Dirección Mies donde 

se reúne con los técnico hasta las 13H10, salimos hacia al Cetro de Diurno para Personas con Discapacidad llegado a las 13H20, donde mantiene reunión hasta 

las 17H30, salimos hacer visita Domiciliaria hasta 18H00, salimos hacia el hotel llegando a las 181-130, pernoctando en la misma ciudad. 

16/11/2021 

Iniciamos las labores a las 08H00, salimos hacía la Joya de los Sachas llegando a las 091-100, al Centro de Diurno para personas con Discapacidad continua con 

la actividad ante mencionada hasta las 1311-100, salimos hacia el Coca llegando a las 14H00, el Municipio donde mantiene reunión hasta las 18H00, salimos 

hacia el hotel llegando a las 18H15, pernoctando en la misma ciudad 

17/11/2021 Iniciamos las labores a las 081-100, salimos hacía la Dirección Mies donde continua con la actividad hasta las 09H00, salimos hacia Loreto llegando 

a las 10H00, al Centro Salud donde mantienen reunión hasta las 11H00, Iniciamos el retorno hacia Quito llegando a las 18H00, terminando la comisión sin 

novedad 

PRODUCTOS: 

CUMPLIR CON LA MOVILIZACIÓN EN EL VEHÍCULO MAZDA PEI-120A LA PROVINCIAS DE NUEVA LOJA, ORELLANA 1, LOS DIAS 15-16- Y 17 CON LA 

DIRECCION DISCAPACIDADES. 

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

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

15/11/2021/ 1894 	
' 

ALIMENTACION 	/ 11.00 

15/11/2021 31 ALIMENTACION 	.7 11.00 

15/11/2021/ 901 	/ ALIMENTACIÓN 	- 12.00 	/ 

16/11/20211 38744 	- HOSPEDAJE 	" 28.00 

16/11/2021/ 908 ALIMENTACION 10.00 

16/11/2021/ 16 ALIMENTACION 10.00 

16/11/2021/ 15 ALIMENTACION 10.00 

17/11/2021 / 6349 HOSPEDAJE 30,00 

SUMAN: USD. 	122 

ITINERARIO 1 	SALIDA LLEGADA 	1 NOTA 

Estos datos se refieren al tiempo efectivamente utilizado en el cumplimiento del servicio 
FECHA 15/11/2021 	1 17/11/2021 	/ 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. HORA 051-100 18H00 

TRANSPORTE  

TIPO DE SALIDA LLEGADA 

TRANSPORTE 

(Aéreo, NOMBRE DE 
RUTA FECHA HORA FECHA HORA 

terrestre, TRANSPORTE 
dd-mmm-aaaa hh:mm dd-mmm-aaaa h:mm 

marítimo, 

otros)  

TERRESTRE 
PEI-1203 QUITO —LAGO AGRIO - 

15/11/2021 05H00 15/11/2021 12H00 

LAGO AGRIO-JOYA DE LO 

TERRESTRE 
PEI-1203 

SACHAS 16/11/2021 081-100/ 16/11/2021 09H00 

JOYA DE LO SACHAS- EL 

TERRESTRE 
PEI-1203 

COCA 16/11/2021 13H00 16/11/2021 14H00 ' 

TERRESTRE 
PEI-1203 EL COCA- LORETO 

17/11/2021 09H00 17/11/2021 10H00 

FEC 	22 NOV 
Dh. 



17 
PEI-1203 ¡ 	LORETO- QUITO 1 ¡ 

TERRESTRE 17/11/2021 11H00 17/11/2021 18H00 

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 servicíos 

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 

SR.Ç 	A 	R 

a utorizados, se deberá adjuntar la autorización por escrito de la Máxima Autoridad o su Delegado 

CONDUCTOR A-E¿INISTRATIVO 

,' 	
/ 	 FIRMAS DEAPROBACIÓN 

FIRMA DELAOELRESPONSA 	'E  FIRMA DE LA O EL JEFE 	 NS 	L DE LA UNIDAD :¡N 

ARO 	CUESTA 

DIRE 	RAA 	ISTRATIVA DIRECTORA ADMINISTRATIVA 
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Econ&iUca y Soc 

HOJA DE RUTA COMISION DE SERVICIOS 

NOMBRE DEL CONDUCTOR:a,7b 	PLACA 	 PE 1- 	f Z 	3/ 
MEMORANDOSOLICITUD: 	,e-Cd4T.94 	33Zs'9171PO DE VEHICULO: 	cl a 

FUNCIONARIOS COMICIONADOS: .L 'C;  

ORD FECHA 
SALIDA 

ACTIVIDADES 

/ 

LLEGADA 

HORA KM HORA KM 

'Lv- j/-2'eye'/ c's;w ¿4l6SZÇ7pcsp Cc"z-ti'c' 2cc, A',o iVc7O LII/Cj 

2 IJ-7'21 t flÓ Lii 7'C/4 i14-l44 kW.LO 	e';7' ,v L?.'7-O L41 :71 -<.c> 

3j5 - Ii -ZO1I 1?-3b L( 	i$b Jj t9! L4S  

4 1S-  4'9-» %iI 	de,  la,  cf;5;7€:Ldc4J'o 4ç;;c t 	:.3  e) L{tb 

¡1-Zoii/o OO/-4i7'C gike 	tia  09JC0 1ZZ 
6 II 	Z-Zi 1 3 LI j *ib wc4 de los S*cu 	 16v/Mto j q  :a g 	z- 1 

7 j,.. i:o ¿1 	7 ,2 so 1 	hc'weboTe I;Ls-  IZS 

¡ oh;'4cJ t-tci:, 	LTu;Tc 	LI;e,z 

- Zc7-1 C) Çj  !C q & 	dc ¡e 	e ¡lo cio 	LeeTp lo OC (417 	S q 

10 1?-- 	(-c LLcO Lfl73sq t'CiV1c 	t 	ere'ic 11oc 	(.Oci'ro sPZC g19.1Ll. 

12 

13 

14 

15 

16 

17 

18 

19 

20 

21 

22 

23 

24 

25 

26 

27 

28 

29 

30 

FIRMA COMISIONADOS 	 C 	DUCTOR 
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pVESTAL/I?ANTE 
EL RINCON DEL SABOR  

SERIE : 001 001 

Zúñiga Gonzales Libardo Eliecer 
. 	RUC:1500722275001 00000I894 

lirocc Matriz -[ab.: 13  Enero s/n yIEÁC i 
niail: Iibiszunig388gmaiIcom 

Cel,: 0984 509 363 	dACO-N20E0JAD0R 	41AI.J'. SRI. 1128939906] 

-----

R.U.C.J3.JLI----- FECHA: _\ 5 	 / 
Dieccióo:__'i_. --------------L 	DIA 	MES 	AÑO 3 
------- ------------ ------------- Guía de Remisión 

Contribuyente Régimen Microempresas 
Trø.ñ21 /CrTTIRPP / 9.021 (flTTflA 21 /T'.NP.() / 2022 

DESCRIPCIÓN V.UNIT. V.TOTAL 

	

DOCUMENTO CATEGORIZADO -  NO 	 SUB TOTAL 

 TOTAL 0% 

EFECTIVO 

	

FORMA DE PAGO] 	 SUB

DINERO ELECTRONICO 

OTROS 
VALOR TOTAL 

2.. 

VEIJILMJLLJIAS (;ARMEN IRLEY "Gráficas Vélez" RUU. 0131 13Zt) 1 Z 113001 

AOJT.-9456 iBiock 100x2 N° del 000001851 al00000lOSO 

RUC:1002659256001 
VENTA 	CDASYBEB!DAS EN FONDAS Y COMEDORES pCjS 	SERIE 002-001 

INCLUSO 	 . 	 NARVAEZ GARCÍTOMARCIAR000 
 DE 	

1 20 de Junio SN y Venezi\ 0000 	3 1 IDir: 
0939872569 E-mail; marciriar2Q19gmaii,com 	- 

Lago Agrioucumbios. Ecuador 	SRI:1 129002216 
ombret\o 	

/1frCHA:í 	J UC: \ 	 MES 	ANOJ 
Dirección. 	- 	 Tolt 

1 	.-'-- 
	................. 

--------...- .-...-.----
7F... .... 

Son. 	.. 	................................. 	
. 

-------- LTotaI f o o 
............................. ....... ............... .Do!ares 

Í 	LEOR.MADAGcL] 
liEtevo 

1 	 -ACTIVLDADES DE HOTELES Y J.Ç4TOS 	 RESTAURANTES hasta $4200 

. 	

fcaTtnbuyeme 9men Simplificado 
¿ 	— 	 Orral Ad.urrer,te Copia: Emisor  

ALIfORIZÁI30 	Documento categorizado: Si 
Marcelo Orellana Vasco/ 5uc:i 711 04851 0001 	Secuencia autonzada 26 21 725- / a 	Aol, 13360 04.096032t948 Fecha de Aol.: 	oyqnbreO021 1 Fecha le caducidad:35/?ioviernbre/2C22 ( 

CANT J 	V.  UNIT. V.TOTAi1 

..e....çç 	 LLÇL. 
e.......de................----------  

Restaurant El FO10xM 
Calf. Artesanal # 140471 1' 

•IÓPEZT0RBESALIADRA~EL RUC: 2100795703001 
5 Venta de Comidas y Bebidas en Bares 

Restaurantes incluso para Llevar. 	AUT. SRl. 1128863087 

Jses.&.s..n.taJ.a. 	9AMAZONAS MONTESDEOCAS/N Y SEGUNDA 
9098595115210980242524 *0*  LAGO AGRIO - SUCUMBIOS - ECUADOR 

F4CT(JR SERIE: 000000901 1-1 oJ 01- 0011 
  

CIiente....Ç\.......C_ ............/................ 

R.U.0....."3.0.....3.3...& 	....-............................... ............... 

Fecha: ... .......... L..TeIf: ............................ .... ............... 

Dirección: ...... .fk.k.Ç)...................................................................... 

CANT. 	DESCRIPCIÓN 	V.UNIT. 	V. TOTAL 

EFECTIVO 	 CADUCA EL 	StlhtOtal 12%  

ZDINERO 	 05 DE 	Suhtotol 0% 
C.D 	TORUCTE CREO. IDEB 	OCTUBRE 

OTROS: 	 DE 2022 	IVA 12 % 

FIR.OR..ZÁDA 	C,11MÁh1 ORIGINAL: ADQUIRIENTEICOPIA: EMISOR 

 TOTAL $ 	l. 
1 	 Documento Categorizado: NO 

	

oltesfofcos 	Gutierrez i 	Ofll 	Marlene 	RUC 1708691504001 	AUT 1359 
*r04 	r 	,.*O 	(tiiQOE'0'tL7EL 	Ilirim 	rIal 0111 sI 1 'TOS * Varho de Innn. 05/Octubre/202V  

Restaurant 	

n1  17 

 140471 Calf. Artesanal #  

Id! 	LóPEzToEsALEjiMiBBL RUC: 2100195703001 
Venta de Comidas y Bebidas en Bares 	- OI 	 .0 

Restaurantes incluso para llevar. 	/iU 1. Ol\I. ll28863O8' 

a.daJ..eo. 	9 AMAZONAS MONTESDEOCA S/N Y SEGUNDA 
0985951152 / 0980242524 *0*  LAGO AGRIO - SUCUMBIOS - ECUADOR 

rFACTURAool-ool l 000000908 

Cliente: ..... .... ............ - 

.....6,....  ............... . ..... . ...... ................  

Fecha: ..... ... ....... ..lo2./.J...... TeIf.' ................................... ... ......... 

Dirección9sk..ç:...................................... . ............ ................... 

CANT. 	DESCRIPCIÓN 	V.UNIT. 	V. TOTAL 

Cg 	q 	 b e'4J iC ' 	 (0 qQ 

TIY0 	 CADUCA EL Subtotal 12%  
a. DINERO ELECTRÓNICO 	 05 DE 	Suhtota! 0% 

TARJETA CRED.IDEB. 	OCTUBRE 

OTROS: 	 DE_2022 	IVA 12 %  

íORIZAD 

	 \TOTAL 

 ) 	Documento Categorizado: NO 

FIIr' AfIRMA. 	ORIGINAL: ADQIJIRIENTE / COPIA: EMISOR 

	

taficos 	Gutiérrez' 	friago1Snia Marlene 	RUC: 1708691504001 * AUT. 1359 
rrççer04 	pubIodcd 	O98533625 	- _Num. del 801 al 1.300 * Fecha de Imp. 05/Octu?0i4 
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CONTRIBUYENTE REC!MEN MICROEMPRESA 
RESTAURANTE EL SABOR CHONí

UC.:R 	1307939676001 
IA  'L4MBRANO MOfTALVAN MIRlAN JOSEFA 	S 004-00 1 VENTA DE COMIDAS Y BEBIDAS EN 

	

RESTAURANTES INCLUSO PARA LLEVAR 	p. o 

	

QrMaÜizNoyBoyNo 	I'4 
N. Esc.a9dBbeyseFeIcia 

Tf:O99l4O2367Em:nazO8@Nl.con AUT. SRI 1129023583 
COCA ORELLANA ECUADOR ,q DOCUMENTO CATEGORIZADO NO 

Fecha.....,tó .......!RUC:/CI 	 . 
ClIente. "1C1.M 	 /........................................... .... 

Dirección :........(4!..TO .............................  Teléfono: ........ ........... .... 
CANT. 	DESCRIPCION 	P. UNIT. 	V.TOTAL 

cli 

	

9 	11 

Lu 

II 	 TI 

[iiiOTALI9 9 
FORMA DEPAGO 	

.TeA1-2 EFECTIVO 	 3/ 1 

L/1J 

CHEQUE 	 11.1J.A.12% TRASFERENCIA 
TOTAL  OTROS 	 REl

a"LORME Carranza Garcia Betsy Margarita Imp 	MÁXIMO" RUC.: 1203636931 AUT, 6414 
Telefax: 062807680 Forma del 000001 al 000200 Impresión 11 01Noviembre de¡ 2021 

ORIGINAL: CLIENTE COPIA: EMISOR 

ANOYALVARADO LOURDES GEORGINA 
Conlnbtiyente Regirnee Bmphicado 
R.U.C. 1500554462001 

C1Ü750401 Servicios deApoo a la Elaboraciá 	de Cofflas NOTA DE VENTA.. 17-12.2018 
Platos Preparados a Cabio de ua Retdbución o p«Confra1o. 

001-001 
-. 

Dir.: Alejandro Labaka sin y Camilo Torrano 10 	5 
Telf.: 0990568746 - Email andviourdesl5005@gmquM 

AUT.SPJ: 1128557518 COCA -ORELLANA- ECUADOR  
Artiwjdtdp.ç d 	.Çprujrjnç hnctn 	. ¿171)1) DOCUMENTO CATEGORIZADO: SI 

Cliente:  
RUC: \'O 	336q /Tef.: 
Dirección: 	T 
Fecha: 

CANT. DETALLE 	 11wNI1.V.rOTAL 

_ 1CnQdC 

CAM8O A. HECTOR - Email: imprentacoca1968@gmail.com 	TOTAL 	
PQ Telf.: 0989424648- RUC 1500415037001-No. AUT. 13796 

EFECTIVO fTARJETA DECREDITOJDEBITOJ  

DINERO ELECTRONICO OTROS  

	

_ 	 \V 

	

Firma Propietario 	 W1nía Cliente 
FECHA DE AUT. 02/AGOSTO/2021: VALIDO HASTA 02/AGOSIU /LUZ(: ueI UI ?,'ü 

c 
E 

c 

¼:- 
o o 
C 

I.V.A 0% 1 
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1 6.. 

CONTRIBUYENTE REGUIVIEN MICROEIV1PRESAS 

' í RUC: 2200057327001 ) 

•'- 
 PÉREZ JIPA LADY FERNANDA 

SERvIa05DE ALOJAMIENTOS PRESTADOS POR Lut. Sr¡.: 1128800177 J 
HOTELES. LAVADO YLIMPIEZA.PLANCHADO, 

5.001-001-00 
ETC. DE TODO TIPO DE PRENDAS DE VESTIR 

Diree.: Barrio Central - Quito sin entre Guayaquil y Montolvo 	 - 	- 
Tefs.:(062)300 922 	098563,3523 	Nl? 	0006349 

Ema,!: hclhotelcocaimPerlal@)Yahoy6m - 	- 
COCA- OREUANA - ECUADOR 

Cuente: 

Fecha: J1&ItC?L. 

— Ruc: 	i3.S2ad.7L TeIf.: -------------------------------- 
(L- Dirección: 

Cant. DETALLE V. Unit. V. Total 

FORMA DE PAGO Sub - Total - 
Efectivo  

Dinero 
Electrónico Crédito o Debito 

Tarjeta de  Otros 

Tarifa 0% 3. 

A 

.F4ori 	RecibíCo\4ófme 	IWMLUJW 

Ibarra /era Justo Alberto - lmp'Saw-Francisco - Aut. 1667 RUC 0901930867001 

10 5 100x2 del 6001 al 7000 - Emi. 22- SEPT- 2021 Válido hasta 22- SEPTIEMBRE/2022 

/ 
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1 P. k G 1 NA. 	: 	i)i: 

COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO 

Institucion: 
T9GOBIERNO CENTRAL 7 No. Preliminar 100467008 FECHA DE 

100467008 
ELABORACION 

Unid. Ejecutora  
No. CUR 2021 

Unid. Desc: f 0000 No. Original 100467008 

TIPO DE DOCUMENTO RESPALDO CLASE DE DOCUMENTO RESPALDO No. CUR PRESUPUESTARIO 

(OMPROBANTES ADMINISTRATIVOS DE 
GASTOS 

SOLICITUD DE CREACION DE FONDO 28099990000000067000235 

FECHA DE APROBACIÓN 	PO 	. 	
FRC (ní1c 	Automeice de Fondo, de la ontid.,d :250 - 9999 Clauo de fonda: [FAFJ - ANTICIPOS Dl: 

VCTi(OS PASAJES Y OTROS DE VIAJE CORRIENTES CON RECURSOS FISCALES No. do tirnde: 
F.,iinida. 2.38 

Areadel 	 10 	11 	2021 
Comprobante: 	

CONTABILIDAD 	Fuente 
Especifica 

Beneficiario: 	176000120000 1 	MINISTERIO DE INCLUSION ECONOMICA Y SOCIAL 

AFECTACIÓN 	CONTABLE 

No CUENTA SUB-11 	SUB-2 	AUX-I 	 AUX-2 	 AUX3 	DESCRIPCIÓN DE CUENTAS DEBE HABER 

112 15 	1 	28099990000 	1306523364 	67 	Anticipos de Viáticos Pasajes y Otros de Viaje 160.00 0.00 
Institucionales 

212 50 	0 	28099990000 	1306523364 	0 	Fondos a Otorgarse - Administración Pública Central 0.00 160.00 

TOTAL COMPROBANTE 	> 160.00 160.00 

SON: CIENTO SESENTA DOLARES 

D1»SCRIPCION' 
Constitucion Autoniaticade Fondo, de la entidad :280-9999 Clase de fondo: [FAF]. ANTICIPOS DE VIATICOS PASAJES Y OTROS DE VIAJE CORRIENTES CON 
RECURSOS FISCALES No. de fondo : 67 No. de Entrada: 238 

APROBADO 

DATOS REGISTRO 

USUARO  

FECHA: 	10/11/2021 

DATOS APROBAC ION 

FIRMA 

ELEcTRONIOA  Í7N6O VIOLIP 

USUARIO: 	G\TACAY 

FECHA. 	10/11/2021 

DA1 

FIRMA 
ELECTI 

USUAR 

FECHA 



111 

COMPROBANTE DE CREACIÓN DEL FONDO GLOBAL 	 _J 

Entidad: 	280 -9999 -0000 MiNISTERIO DE INCLUSION ECONOMICAY SOCIAL- 

Ejercicio: 	 ¿ 
PLT 

Uz 1
A CENTRAL  

No. Fondo Global: 	 67 	 Tesorería 
No. Entrada: 	 238 	 Solicitud do Pago 	Fecha de Pago 

Monto Solicitado: 	 160,00 	
NO 

Estado: 	 APROBADO 

Clase de Fondo: AF 	ANTICIPOS DE V!ATICOS °ASAJES Y OTROS DE VIAJE CORRIENTES CON RECURSOS FISCALES 

Descripción: ALCIVAR LOOR JACINTO BIENVENIDO, ANTICIPO DE VIATICO POR COMISION DE SERVICIO EN LAGO 

AGRIO-JOYA DE LOS SACHAS-LORETO DEL 15 AL 17 DE NOVIEMBRE DE 2021 HOJA DE CONTROL 

VT-GV-FR 

No. de Solicitud: FONDO 67 	 Fecha Solicitud: 	 10/11/2021 

No. de Doc. de Aprobación: FONDO 67 	 Fecha de Aprobación: 	10/11/2021 

de Cur Contable: 100467008 

Clase de Fondo Fuente Clase do Registro Ruc Distribuido Pagado Fondo Liquidado Monto 

FAF 
001 

FRC 
1760001200001 si NO NO 160,00 

u* 
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DIRECCIÓN FINANCIERA 
ANTICIPO DE VIÁTICOS 

1. DATOS GENERALES 

No. CÉDULA: 	 1306523364 	
CARGO: CONDUCTOR 

SERVIDOR: 	 ALCI VAR LOOR JACINTO BIENVENIDO 
NIVEL: 

LUGAR COMISIÓN: 	 LAGO AGRIO-JOYA DE LOS SACHA-LORETO 
FECHA DE SALIDA: 	 15/1112021 	HORA: 05H00 	C. PRESUPUESTARIA: 	591 
FECHA DE RETORNO: 	17/11/2021 	HORA: 18H00 	 TIPO DE GASTO: CORRIENTE 

2. CÁLCULO DE VIATICOS 
CONCEPTO MONTO (USD) No. DÍAS TOTAL VIÁTICO 

Viático 80,00 2 160,00 
TOTAL 160,00 

No. 

1 

6. RECOMENDACIÓN 

Analizada la documentación que sustenta la solicitud de pago de la referencia, se determina que: El compromiso 
reúne todos requisitos legales, pertinentes y necesarios; la obligación de pago es correcta, por lo que, es procedente 
realizar los registros presupuestarios-contables que correspondan conforme a la respectivo control de cada proceso 
en aplicacion a la normativa de Control Interno, las autorizaciones respectivas y el pago. 

Elaborado por: 

VaQsán 
CONTROL PREVIO 

Quito, 10 de noviembre de 2021 

Contabílízado Por: 	 Pagado pjw: 

(-P 	
Cruz Ac4?ro 
TESOREtRÍA 

' 5;OBSERVACIONES 



os 

'y 
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' 	 d: Jnchisi6n a   
1<>Qramc>% 	ose 

SOLICITUD DE AUTORIZACIÓN PARA CUMPLIMIENTO DE SERVICIOS INSTITUCIONALES 

Nro. SOLICITUD DE AUTORIZACIN PARA CUMPLIMIENTO DE SERVICIOS INSTITUCIONALES FECHA DE SOLIÇfTUD 

MIES-CGAF-DA-2021-3382-M / 10/11/2021,` 

VIÁTICOS X MOVILIZACIONES SUBSISTENCIAS ALIMENTACIÓN 

DATOS GENERALES 

APELLIDOS - NOMBRE,S DE LA O EL SERVIDOR PUESTO QUE OCUPA: 	 / 
JACINTO ALCÍVAR/  CONDUCTOR ADMINISTRATIVO 

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

LAGOAGRIO.JOYADE LOS SACHA, LORETO/ 
SERVIDOR 

DIRECCIÓN ADMINISTRATIVA 

/ FECHA LLEGADA  HORA LLEGADA 
FECHA SALIDA HORA SALIDA 

15/11/2021 	 1  051-100 	7 17/11/2021  18H00 
/ 

SERVIDORES QUE INTEGRAN LOS SERVICIOS INSTITUCIONALES: 

SR. JACINTO ALCÍVAR, 

DESCRIPCIÓN DE LAS ACTIVIDADES A EJECUTAR2 '  

CONDUCIENDO EL VEHÍCULO MAZDA PEI-1203/A LA PROVINCIAS DE NUEVA LOJA, ORELLANA CON LA DIRECCIÓN SUBSECRETARIA DISCAPACIDADES. 

TRANSPORTE  

TIPO DE TRANSPORTE SALIDA LLEGADA 

(Aéreo, terrestre, marítimo, 
NOMBRE DE 

RUTA 
FECHA 

HORA 
FECHA HORA 

otros) 
TRANSPORTE 

TERRESTRE 
PEI-1203 QUITO —LAGO AGRIO 

1 
15/11/2021/ 051-100 / 15/11/202V 18H00 

TERRESTRE 
PEI-1203 ORELLANA - QUITO 

17/11/202V 11H00 17/11/2023/ 18H00 1  

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: TIPO DE CUENTA: 	 No. DE CUENTA: 

ALIANZA DEL VALLE AHORROS 	 403010094304 

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

SR. 	IN O ALCI VAR 	/ / 
/ 

CPA. CAROLINA CUESTA 
/ CONDUCTOR ADMINISTRATIVO DIRECTORA ADMINISTRATIVA 

NOTA: Esta solicitud deberá ser presentada para su Autorización con por lo menos 
FlRMA DE LA AUTORIDAD NOMINADORA O SU DELEGADO - 	. 	- 	. 

3 d ías 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  

Li 	 II  autorización quedarán 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 LCDA. MERCEDES VARGAS 

COORDINADORA GENERAL ADMINISTRATIVA FINANCIERA obligatorio, con excepción de las Máximas Autoridades o de casos excepcionales 

 debidamente _justificados _por _la_  Máxima _Autoridad _o_su_Delegado. 
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República 
del Ecuador Ministerio de Inclusión 

Económica y Social 

Memorando Nro. MIES-CGAF-DA-202 1-3382-M 

Quito, D.M., 09 de noviembre de 2021 

PARA: 	Sr. Jacinto Bienvenido Alcivar Loor 
Conductor 

/ 
/ 

ASUNTO: (belegación de comisión a Lago Agrio, Joya de Los Sachas, Loreto 

De mi consideración: 

iw 	
En atención al memorando MIES-SD-2021-24,$7-M, enviado por el Ing. Manuel 
Guamán , Subsecretario de Discapacidades, ,'fnediante el cual solicita /u

/d
n vehículo 

institucional para una comisión a Lago Agrio, Joya de los Sachas, Loretoelego a usted 
para que se traslade a partir del 15A1  17 de noviembre del 202y se cumpla con lo 
planificado. / 

Con sentimientos de distinguida consideración. 

Atentamente, 

Documento firmado electrónicamente 

Cpa. Vanessa Carolina Cuesta Guerrero 
DIRECTORA ADMINISTRATIVA 

Copia: 
Sra. Janet del Consuelo Castillo Villa 
Servidor Público de Apoyo 2 

ic 

/ 

VANESSA CAROLINA 
CUESTA GUERRERO 

? Gobierno j Juntos 
A d.4 Encuentro 1 ¡o logramos 

fl,.-.,,,.& fi,,,,,d, 
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República 
l E de cuador Ministerio de Inclusión 

Económica y Social 

Hoja de Ruta 

Fecha y hora generación: 	2021-11-09 17:48:36 (GMT-5) 

Generado por: 	 Janet del Consuelo Castillo Villa 

Información del Documento  

No. Doc. 
Documento: 

MIES-SD-2021-2487-M Referencia: -- 

Srta. Cpa. Vanessa Carolina Cuesta Guerrero, 
De: Sr. Ing. Manuel Guillermo Guamán Guerra, Subsecretario de Discapacidades, Para: Directora Administrativa. Ministerio de 

Ministerio de Inclusión Económica y Social Inclusión Económica y Social 

Solicitando asignación de vehiculos (movilización vía terrestre) para cumplir Descripción 
Asunto: comisión de servicios salida a territorio conforme anexo adjunto, del personal Anexos: -- 

de la Subsecretaría de Discapacidades.  

Fecha 2021-11-08 (GMT-5) 
Fecha 2021-11-08 (GM'T-5) 

Documento: Registro:  

Ruta del documento 

Área De Fecha/Hora Acción Para 
No. 
Días 

Subsecretaría de Dtscapactdades Manuel Guillermo Guarnáis 2021-11-0917:42:53 Informar Janet del Consuelo Castillo Villa 1 
Guerra (MIES) (GMT-5) (MIES) 

Subsecretaría de Dsscapactdades 
Manuel Guillermo Guantón 2021-11-08 17:33:10 Finna Digital de o 
Guerra (MIES) (GMT-5) Documento 

Subsecretaría de Discapacidades Manuel Guillermo Guarnáis 2021-11-08 17:32:20 Registro 
Sandia Lorena Valencia Valencia 

O 
Guerra (MIES) (GMT-5) (MIES) 

Subsecretaría de Discapacidades Manuel Guillermo Guarnáis 2021-11-08 17:32:20 Registro 
María Verónica García Araujo O 

Guerra (MIES) (GMT-5) (MIES) 

Subsecretaría de Discapacidades Manuel Guillermo Guarnáis 2021-11-08 17:32:20 Registro Fanny Pilar Toaquiza Gutietrez o 
Guerra (MIES) (GMT-5) (MIES) 

Subsecretaría de Dtucapacidadeu 
Manuel Guillermo Guarnáis 2021-11-08 17:32:20 Registro Mónica Delia González Cuero O 
Guerra (MIES) (GMT-5) (MIES) 

Subsecretaría de Discapacidades 
Manuel Guillermo Guainán 2021-11-08 17:32:20 Registro Luis Alberto Sarrosa Mossot O 
Guerra (MIES) (GMT-5) (MIES) 

Subsecretaría de Dtscapacsdades Manuel Guillermo Guantón 2021-11-08 17:32:20 Registro Byron Daniel Cuesta Herrera o Guerra (MIES) (GMT-5) (MIES) 

Subsecretaría de Dtscapacidades Manuel Guillermo Guantón 2021-11-08 17:32:20 Registro 
Vanessa Carolina Cuesta 

O Guerra (MIES) (GMT-5) Guerrero (MIES) 

Subsecretaría de D)scapacidades Manuel Guillermo Guantón 2021-11-08 17:32:20 Firmar y Enviar O Guerra (MIES) (GMT-5) 

Subsecretaría de Dtscapactdades Manuel Guillermo Guarnáis 2021-11-08 17:31:22 Modificación o Guerra (MIES) (GMT-5) Documento 

Dirección de Prestación de Servicios para las Personas Byron Daniel Cuesta Herrera 2021-11-08 17:09:05 Reasignar Manuel Guillermo Guarnáis 
O con Discapacidad (MIES) (GMT-5) Guerra (MIES) 

Dirección de Prestación de Servicios para las Personas Byron Daniel Cuenta Herrera 2021-11-08 17:08:37 Modificación o 
con Discapacidad (MIES) (GMT-5) Documento 

Dirección de Prestación de Servicios para las Personas Fanny Pilar Toaqsiiza Gutierrez 2021-11-08 16:50:22 Reasignar Byron Daniel Cuesta Herrera o 
con Discapacidad (MIES) (GMT-5) (MIES) 

Dirección de Prestación de Servicios para las Personas Fnnny Pitar Toaquiza Gutierrez 2021-11-08 16:49:36 Modificación o 
con Discapacidad (MIES) (GMT-5) Documento 

Dirección de Prestación de Servicios para las Personas Fanny Pilar Toaquiza Gutietrez 2021-11-08 16:48:33 Adjuntar Archivo O 
con Discapacidad (MIES) (GMT-5) 

Dirección de Prestación de Servicios para las Personas Fanny Pilar Toaquiza Gutierrez 2021-11-08 13:24:40 Modificación o con Dincapacidad (MIES) (GMT-5) Documento 

Dirección de Prestación de Servicios para las Personas Fanny Pitar Toasluiza Gutierrez 2021-11-08 13:16:17 Registro O 
con Discapacidad (MIES) (GMT-5) 

4V. 

Gobierno Juntos 
A d.I Encusntro lo logramos 
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Re ública  
Ministerio de Inclusión deEcuador 

Económica y Social 

Memorando Nro. MIES-SD-2021-2487-M 

Quito, D.M., 08 de noviembre de 2021 

PARA: 	Srta. Cpa. Vanessa Carolina Cuesta Guerrero 
Directora Administrativa 

ASUNTO: 	Solicitando asignación de vehkulos (movilización vía terrestre) para cumplir comisión de 
servicios salida a territorio conforme anexo adjunto, del personal de la Subsecretaría de 
Discapacidades. 

De mi consideración: 

El Ministerio de Inclusión Económica y Social, es responsable de "(...) Definir y ejecutar políticas, estrategias, 
planes, programas, proyectos y servicios de calidad y con calidez, para la inclusión económica y social, con 
énfasis en los grupos de atención prioritaria y la población que se encuentra en situación de pobreza y 
vulnerabilidad, promoviendo el desarrollo y cuidado durante el ciclo de vida, la movilidad social ascendente y 
fortaleciendo a la economía popular y solidaria ( ... )". 

En este contexto, la Subsecretaría de Discapacidades es la encargada de "( ... ) Planificar, coordinar, regular, 
articular y evaluar las políticas públicas, planes, programas, proyectos y servicios para la inclusión social y la 
protección integral de las personas con discapacidad, sus familias y personas de apoyo al cuidado; a través de 
la implementación de sistemas de protección, atención y cuidado, fortalecimiento de la corresponsabilidad, la 
promoción del desarrollo familiar y comunitario, con énfasis en poblaciones en situación de pobreza, extrema 
pobreza o vulnerabilidad ( ... )". 

Con la finalidad de realizar visitas técnicas, dar seguimiento a los servicios MIES que atienden a personas con 
discapacidad en Centros Diurnos, Centros de Acogimiento, Atención en el Hogar y la Comunidad y la revisión 
de Permisos de Funcionamiento, el personal de esta Subsecretaría se desplazará a territorio conforme el 
cronograma adjunto, en este sentido solicito de la manera más comedida se sirva autorizar a quien corresponda 
se facilite la asignación de vehículos para la movilización vía terrestre de los funcinarios asignados para el 
cumplimiento de las diferentes actividades programadas. 

Con sentimientos de distinguida consideración. 

Atentamente. 

Documento firmado electrónicamente 

Ing. Manuel Guillermo Guamán Guerra 
SUBSECRETARIO DE DISCAPACIDADES 

Anexos: 
- cronograma_salida_a_territorio_seguimiento.xls 

Copia: 
Sr. Mgs. Byron Daniel Cuesta Herrera 
Director de Prestación de Servicios para las Personas con Discapacidad 

Sr. Ing. Luis Alberto Sarzosa Mossot 
Gerente de Proyecto 2 

Srta. Obstra. Mónica Delia González Cuero 
Directora de Protección al Cuidado de las Personas con Discapacidad 

Tnlg. Fanny Pilar Toaquiza Gutierrez 
Servidor Público de Apoyo 2 

Sra. María Verónica García Araujo 

. Gobierno Juntos 
71 1, del Encuentro ¡o logramos 	112 

Documento firmado electrónicamente por Quipux 



$Re bhca 
delcuador Ministerio de Inclusión 

Económica y Social 

Memorando Nro. MIES-SD-2021-2487-M 

Quito, D.M., 08 de noviembre de 2021 

Educadora Familiar CNH 

Sra. Mgs. Sandra Lorena Valencia Valencia 
Analista de Protección al Cuidado de las Personas con Discapacidad 2 

ftlbc 

/ 
MANUEL GUILLERMO 
GUAMAN GUERRA 

Gobierno Juntos 
A d.1 Encuentro lo logramos 	2/2 

* Documento fumado &ectrónscamente co, Quioux 
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CERTIFICACION PRESUPUESTARIA 

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

01 	00 	000 	001 	530303 	1701 	001 	0000 	0000 	Viaticos y Subsistencias en el Interior 	 $2685241 

TOTAL PRESUPUESTARIO 	 $26,852.41 

TOTAL 

SON: 	VEINTISEI5 MIL OCHOCIENTOS CINCUENTA Y DOS DOLARES CON 411100 CENTAVOS 

DESCRIPCION: 

PARA: MGS. CARLOS ALFREDO UQUILLAS- DIRECTOR ADMINISTRATIVO. ACTUALIZACIÓN CERTIFICACIÓN PRESUPUESTARIA PARA VIATICOS AL 
INTERIOR DE LOS FUNCIONARIOS, SERVIDORES Y TRABAJADORES DEL MIES QUE REALIZAN ACTIVIDADES EN TERRITORIO PARA EL CUMPLIMIENTO 
DE ACTIVIDADES INSTITUCIONALES, PERiODO 2020-2021, SEGÚN MEMORANDO No. MIES-CGAF-DA-2021-0437-M, CERTIFICACIÓN DE ACTIVIDAD PAPP 
No. MIES-CGAF-DA-CA-2021-003. LA ADECUADA UTILIZACIÓN DE LOS RECURSOS ES DE RESPONSABIILDAD DE LA UNIDAD REQUIERENTE. REF: CP 8, 
514 524, 539 561,573 y 580 (LIQUIDACIÓN ANTICIPO DE VIÁTICOS). 

DATOS APROBACIÓN 

ESTADO REGISTRADO: APROBADO: 

APROBADO r'. 	•,-.- CHRISTIAN 	Firmado 

INGRID SOLANG digitalmente por 
MISAEL 

PERALTA 
CHRISTIAN MISAEL 

FECHA: VALVERDE SEGOVIA 	SEcVIACHAVEZ 
Fecha: 2021.09.23 

2310912021 
. CHAVEZ 	08:38:49-0500' 

Director Financiero Funcionario Responsable 


