
Clase de 
Registro: REGULARIZACIÓN 

o GASTOS 

1760001200001 

Banco: 

Comprobante 

Beneficiario: 

Numero Operación 

MINISTERIO DE INCLUSION ECONOMICA Y SOCIAL 

Clase de 
Gasto OTROS GASTOS 

RFA RTO DEV 

í 1 
Cuenta 
Monetaria: 1121501 FTE 1 ANTICIPO VIATICOS 

CORRIENTES RECURSOS FISCALES 

COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO 

Institucion: 

U. Ejecutora: 

Unid, Desc: 

No. Expediente 

3240 

AFECTACION PRESUPUESTARIA 

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

01 00 000 001 530303 1701 001 0000 0000 Viaticas y Subsistencias en el Interior 320.00 

TOTAL PRESUPUESTARIO 320.00 

IVA 0.00 

SUB-TOTAL 320.00 

RETENCIONES IVA 0.00 

TOTAL DEDUCCIONES PRESUPUESTARIO 0.00 

TOTAL A PAGAR 320.00 

SON: TRESCIENTOS VEINTE DOLARES 

DESCRIPCION: Rendición de la Entidad:280-999g.0 No de fondo: 535 No Entrada: 2154 

280 MINISTERIO DE INCLUSION ECONOMICA Y SOCIAL Reporte rp ComprobanteGastos.rdlc 

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

0000 026 011 2024 7938 7938 

Tipa Documento Respaldo Clase Documento No. 

COMPROBANTES ADMINISTRATIVOS DE GASTOS RENDICION DE FONDOS SIN DETALLE 6 
DE FACTURAS 

PEV qqQ,1 

DATOS APROBACION 

ESTADO REGISTRADO: APROBADO: 

APROBADO

. . . Djiecioi 

FECHA: 
Á,iitat 'eü 26/11/2024 

Funciori4J o Rtponsshie 



COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO 

Institucion: 

U. Ejecutora: 

Unid. Desc: 

No. Expediente 

3240 

Clase de 
Registro: REGULARIZACIÓN 

Clase de 
Gasto: OTROS GASTOS 

RPA RTO DEy 

II 
Banco: 

Comprobante 

Beneficiario: 

 

Cuenta 
Monetaria: 

1121501 FTE 1 ANTICIPO VIATICOS 
CORRIENTES RECURSOS FISCALES 

 

GASTOS 

1760001200001 

Numero Operación 

MINISTERIO DE INCLUSION ECONOMICA Y SOCIAL 

 

o 

280 MINISTERIO DE INCLUSION ECONOMICA Y SOCIAL Reporte rp ComprobanteGastos.rdlc 

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

ooco 026 011 2024 7938 7938 

Tipo Documento Respaldo Clase Documento No. 

COMPROBANTES ADMINISTRATIVOS DE GASTOS RENDICION DE FONDOS SIN DETALLE 6 
DE FACTURAS 

DEDUCCIONES 

DATOS APROBACION 

ESTADO REGISTRADO: APROBADO: 

APROBADO 

FECHA: 
26/11/2024 

Yw,eionajto Responsah$e Dinactor Fnancicro 



Comprometido por: Pagado por: 

Concepto Monto (USD) No. Dias/ Total viático 
Viático 80,00 4 / 320,00 

No. Concepto Item Presupuestario Monto (USO) 
1 Combustible y lubricantes 530255 
2 Peajes 570102 4,00 
3 Mantenimiento Vehicular 530405 
4 Respuestos y accesorios 530813 
5 Parqueadero 530502 - 
6 Hospedaje 530303 - 
7 Alimentación 530303 - 

Total reembolso 4,00 

No. Concepto Item Presupuestario Monto (USD) 
1 Hospedaje 530303 140,00.0 
2 Alimentación 530303 127,11 
3 Movilización - 530301 

Total hospedaje y alimentación 267,11 

Tesorería 

Contabilizado por: 

Quito, 20 de no bre de 2024 

or: 

an; era1ta 

Con rol previo 

Elabo do 

RE PU E LI CA 
DEL ECUADOR 

DIRECCIÓN FINANCIERA 

INFORME DE CONTROL PREVIO 

VIÁTICOS 

Ministerio de Inclusión 
Económica y Social 

coNDuaO/ 

1. Datos generales 

No. Cédula: 1306523364 / / Cargo: 
Servidor: ALC) VAR JACINTb / Nivel: 
Lugar de comisión: PORTOVIEJO-M)NAjJ// SANTO DOMINGO DE LOS TSACHILAS 
Fecha de salida: 11/11/2024 /' J'Hora: 07H00 C. Presupuestaria: 164-776 
Fecha de retorno: 15/11/2024 jI' Hora: 161-130 

2. Cálculo de viáticos  

Tipo de gasto: CORRIENTE 

/ 

3. Detalle de gastos para reembolso 

4. Deta le de gasto justificados 

S. Liquidación 

a) Total cálculo de viáticos 
Total de viáticos 
(.) Anticipo entregado 
Valor a justificar 
Valor sin justificar 

Valor que justifica el funcionario 
Saldo a favor del MIES 

b) Total por reemboslo de gastos 

C) Total por liquidación de compras 

d) Total a favor del funcionario 

6. Observaciones 

Cur no. 115747207 320,00 
70% 224,00

000  30% 96,00 96,00 / 

320,00 

320,00 

4,00 

4,00 

No. Observaciones 

Fondo Nro. 535 
1 

7. Recomendaciones 

Analizada la documentación que sustenta la liquidación de la comisión de servicios antes referida se termina que: En base a la solicitud de 
autorización de comisión de servicios e informe de cumplimiento de servicios institucionales, se da continuidad al debido proceso, conforme el 

respectivo control de cada unidad en aplicación a la Norma de Control Interno 
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Er¿fS5' ff MINISTERIO DE INCLUSION ECONOMICA Y SOCIAL 

INFORME DE SERVICIOS INSTITUCIONALES 

Nro. SOLICITUD DE AUTORIZACIÓN PARA CUMPLIMIENTO DE SERVICIOS FECHA DE INFORME 
INSTITUCIONALES 
MIES-CGAF-DA-2024-4151-M 18 DE NOVIEMBRE DEL 202/

IVO 

MIES- SDII-DSCDII-2024-0279-M 
DATOS GENERALES 

APELLIDOS - NOMBRES DE LA O EL SERVIDOR PUESTO QUE OCUPA: 
JACINTO ALCIVAR CONDUCTOR ADMINISTR 
CIUDAD - PROVINCIA DEL SERVICIO INSTITUCIONAL: NOM BRE DE LA UNIDAD A LA QUE PERTENECE LA O EL SERVIDOR: 
PORTOVIEJO-MANABI-SANTO DOMINGO TSACHILAS ADMINISTRATIVA 

SERVIDORES QUE INTEGRAN EL SERVICIO INSTITUCIONAL: 
LIC. SILVANA MELO JACINTO ALCIVAR 

INFORME DE ACTIVIDADES Y PRODUCTOS ALCANZADOS 
ACTIVIDADES: 
11/11/2024- Inicie mis labores a las 01H001 desde la Plataforma con los Compañeros Silvana Melo, para luego trasladarnos hacia 
Portoviejo llegando a las 131100, a la Coordinación Zonal donde mantienen reunión hasta las 17H00, salimos hacia el hotel 

llegando a las 17H30, pernoctando en la misma ciudad. 
12/11/2024-Iniciamos las labores a las 08H00, salimos hacer Visita a varios de los CDI, en las Parroquias Cantonales 

hasta las 17H30, pernoctando en la misma ciudad. 

13/11/2024- Iniciamos las labores a las 08H00, salimos hacer visitas varios a los CDI, en las Parroquias Cantonales hasta a las 

17H30, pernoctando en la misma ciudad. 
14/11/2024- Iniciamos las labores a las 071400, salimos de Portoviejo hacia Santo Domingo llegando a las 11H00, al Distrito Mies 
donde mantiene reunión hasta las 111130, salimos hacer visitas varios CDI, en las Parroquias Cantonales de hasta las 17111100, 

pernoctando en la misma ciudad. 
15/11/2024- Iniciamos las labores a las 08H00, salimos hacia el Distrito Mies llegando a las 08H20, donde mantiene reunión hasta 
las 11H45, Iniciamos el retorno hacia Quito llegando a las 16H30, terminando la comisión sin novedad. 

PRODUCTOS: 

Conduciendo el Vehículo Chevrolet Suzuki Sz- de placas PEQ-829 ala provincia de Manabí, y Santo Domingo los días 11-12-13-14-y 15 de 
Noviembre del 2024 con la dirección de Desarrollo Infantil. 

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

11/11/2024 008200004812850 PEAJE 1.00 

11/11/2024 004-023-0044440664 PEAJE 1.00 

11/11/2024 3026 ALIMENTACION 12,00 

11/11/2024 14961 ALIMENTACION 15,00 

12/11/2024 22 ALIMENTACION 11,00 

12/11/2024 14965 ALIMENTACION 13,00 

12/11/2024 1705 ALIMENTACION 10,00 

13/11/2024 26 ALIMENTACION 10,00 

13/11/2024 14967 ALIMENTACION 13,00 

13/11/2024 208 ALIMENTACION 10,00 

14/11/2024 1159 HOSPEDAJE 105,00 

14/11/2024 002-010-000001173 ALIMENTACION 13.11 

14/11/2024 70 - -. -
10,00 



15/11/2024 719 HOSPEDAJE 35,00 

15/11/2024 3032 ALIMENTACION 10,00 

15/11/2024 004-025-006394958 PEAJE 1,00 

15/11/2024 008600004818824 PEAJE 1,00 

SUMA TOTAL. 271.11 

ITINERARIO SALIDA LLEGADA NOTA 

FECHA 11/11/2024 15/11/2024 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 

HORA 07H00 16H30 cumplimiento del servicio institucional según sea el caso, hasta su llegada de estos 
sitios. 

TiPO DE NOMBRE DE SALIDA LLEGADA 
TRANSPORTE TRANSPORTE 

(Aéreo, terrestre, NOMBRE DE RUTA FECHA HORA FECHA HORA 
marítimo, TRANSPORTE 

TERRESTRE PEQ-829 QUITO —PORTOVIEJO 11/11/2024 07H00 11/11/2024 13H00 

TERRESTRE PEQ-829- PORTOVIEJO-PORTOVIEJO 12/11/2024 08H00 12/11/2024 171-130 

TERRESTRE PEQ-829- PORTOVIEJO-PORTOVIEJO 13/11/2024 08H00 13/11/2024 17H30 

TERRESTRE PEQ-829- PORTOVIEJO-SANTO DOMINGO 14/11/2024 07H00 14/1112024 11H00 

TERRESTRE PEQ-829- SANTO DOMINGO-QUITO 15/11/2024 11H45 15/11/2024 16H30 

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 

,e \ presentarlo tendría que restituir los valores percibidos. Cuando el cumplimiento de 
(rr ' servicios instituconales sea superior al número de días autorizados, se deberá adjuntar la 

autorización por escrito de la Máxima Autoridad o su Delegado 
Jáçint Alcívar 

Conductor Profesional 
FIRMAS DE APROBACIÓN 

FIRMA DE LA O EL RESPONSABLE DE LA UNIDAD DEL SERVIDOR COMISIONADO FIRMA DE LAO EL JEFE INMEDIATO DE LAO EL RESPONSABLE DE LA UNIDAD 

@K- 

In ,. Eric -andro Reyes Estado / 
o . - ble de Transporte 

ng. - r Urías Moreta Quintana 

Director Administrativo 
hÇMBRE DE LA O EL RESPONSABLE DE LA UNIDAD SOLICITANTE 



ORDEN DE MOVILIZACIÓN CON VIÁTICOS Y/O No. 19087 7 SUBSISTENCIAS; FINES DE SEMANA ViO 

\i1ui

FERIADOS 

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 2024-1 \30ra 05:00 Hasta 2024- 1 0 ora 23:55 

Motivo MOVILIZACIÓN DE FUNCIONARIOS DEL MIES A LA ZONAL 4, PROVINCIAS DE SANTO DOMINGO DE 
LOS TSÁCHILAS Y MANABI 

No. Ocupantes 5 

AUTORIZACIÓN 

Fecha 2024-11-05 No. Comunicación MIES-SDII-DSCDII-2024-0279-10 

Lugar Origen D.M.0 

Lugar Destino ZONAL 4 

Kilometraje Inicio 6 '7 cfi- Kilometraje Fin Lf ~ 0 6 

3. DATOS DEL CONDUCTOR! A 

Nombres ALCIVAR LOOR JACINTO BIENVENIDO Cargo CONDUCTOR ADMINISTRATIVO 

Número de Cédula! Pasaporte 1306523364 Tipo de Licencia E 

4. CARACTER1511CA5 DEL VEH)CULO 

Número de Placa PEQ0829 Marca! Modelo SUZUKI SZ 

Color NEGRO Número Matrícula A2908534 

S. DATOS DEL SOLICITANTE 

Nombres Mgs. Pamela Belen González Arcos Cargo DIRECTORA DE SERVICIOS DE CENTROS 
DE DESARROLLO INFAN - -. L 

/ 
/1 

Realizado Por CHALACAN PASTILLO CLAUDIO VINICIO a, 

Fecha de Emisón 2024-11-06 10:51 

La... 



Dirección: CkÁ.-1. + 
Sr. -Ya  C1il\±O[tC  LJ La V 

Gula Renr 

PÁRRAGA \'IACÍANIi'II)A FLOR 

RESTAURANT "MI CASITA 
Dir.: A, \Iai,bf S/N' \IjmitI Palonicçc- [elEs.: 0988238616-05-2563368 

E-mail: rosioIoorprr:o u hotmaiicom -- Portoiejo - Manahi 

Nota de Venta SERIE Ü@1-1• 0000149b1 Autorización S.R.I. 1131816649 

RUC'Ci:JO6€2flb ¿4 Fecha: ¡ 11) 4 /202 

ej ... IXM. Srio: N61811 Ftc 1101181 •VMIS suvS8ñ fl4d81A18181811 
Cfl CM: 1113 *37  MI,  £81 LIII TA0A1AT*, tUs. I1IV14I11N1. u. *SSIM 

R.U.C. 1305687772001 CONTWBUYENTE NEGOCIO POPULAR - I3tGIMEN RIMPE 

Cliente 1.ACLVQ 1Aç cLi ç'r - / 
Dirección: 15(LU,1C? Telt - 

C.l.(R.U.C.: 1 W6SY3I36 / Fecha Emisión-  'í/ / -í'f/ (20 
y 

tnlnaL-a:Ua, ii.ia Ia!IuaaaaI,.% 
COMEOOR MELANY 

~1723171003001 
Dlrcc.: Km, 70 VÍa a Quito s/n y Mngen Izquierdo 

7Sf.: 0968 280 457 i*I.jl. - Ecuador 

NOTA DE VENTAS RIMPEN'oolool.000  0030 2 
AUT. ¡j 411132353886 FECHA DEAIJTQRIIACIÓN 06- 08-2024 

Cant. - DE TALLE V, 6n1t V. TOTAL V 

) 

1 
/ 

ffORMA CEI.ctvo CDn..OE.nón'oo DE PAGO E !flo.ae Cote. TOTAL USD  

OECI  J»VRME Fi 

CANil DESCRIPÇIÓN V.UNI1I TOTAl 
'fc / (C 

1 

9 

PAGO 
EFECTIVO TARJETA DE TOTAL 

CREDITOIDEBITO USD. 
DINERO 
ELECTRÓNICO OTROS ORIGINAL ADQUIRENTE -COPIA Ey6OR 

BRAVO ROMÁN DELFIN MANUEL - IMPRENTA Y PAPELERÍA 1 COPIA" - PORTOVI JO - R.U.C. 1301842051001 AUTORIZ$IÓN 1181 
IMPRESO DEL 0014801.0015300 - FECHA DEAUTORIZACIÓN 02 ENERO - 2024 - FECM CE CADUCIDAD 01-ENERO-2025 



CANTOS ZAMBRANO DORA ZENAJDA 
VENTA DE COMIDAS Y BEBIDAS EN RESTAURANTES, INCLUSO PARA LLEVAR 

CONTRIBUYENTE NEGOCIO POPULAR 
RÉGIMEN RIMPE 

NOTA DE VENTA 001-001-00 N9 0Ü002 
A 

DIRECCÚt fic, TELEF 

R.UC!CC J12>0652-'3SI64- GlJIAO€REMISIÓN: 

Dirección: Sitio El Cady S/N / PORTO VIEJO - MANABí 
Celular 099 166 2538/ Email: donszc.1011@outlook.corn  

R.U.C. 1308639945001 
Aut. SRI: 1132315383 

MAYaRGAl1ESOCASN(TW3AVV - IF(1A W.MCC RUC 050348~1 - 

CS: 9 612 26 rnweso: 101jiiot2ø24 váldo: 1G&htf2025 N ci - 000350 

PÁRRAGA MACÍAÇJTIDA FLOR  

RESTAURANT "MI CASETA CRIOLLA" ( Dir.:A. Nianabí S/N lnuel I'ulomeqoe - Telís.: 0988236l6-O5-253368 . 

E-mail: rosioloorpamg$qhoImaiI.com - - Pertosiejo - Manabi 

Nota de Venta SERIE OO13O1 000014965 Autorización S.R.I. 1131 816649 
R.U.C. 1305687772001 CONTRIBUYENTE NEGOCIO POPULAR - RÉGIMEN RIMPE 

/ 

Telf 

CII R U  C -fSSZ336't Fecha Emisión: 

Dirección:  II 
Cliente 

GANE DESCRIPCIÓN. V. UNITARIO TOTAl. 

... )J,so 

a 
FORMADEPAGO 4 1 

TTc L 
IRMA IZADA VALOR TOTAL 

PRflLE 
 ^10 

4C1B11 

CANt DESCRIPCÁÓN V.UNIT. TOTAC 
,]1 jo 

PAGO TOTAL 
CREDrro IDEBfTO USD. 
TMJETADE EFECTIVO  

DINERO OTROS ELECIRONICO ORIGINAL: ADQUIRENTE COPIA EMISOR 
BRAVO ROMM DEUIN MANUEL - IMPRENTA PAPELERIA 8 COPIA". PORT0lEJ0• R.U.C. 13018420588*l AUTORIZACIÓN 1181 

IMPRESO DEL D0IISOT-0015300 -FECHA DEAUTORJZAcIÓN 82 -ENERO .2024-FECHA DE CADUCIDAD 02 -ENERO - 2025 
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CANTOS ZAMBRANO DORA ZENAIDA 
VENTA DE COMIDAS Y BEBIDAS EN RESTAURANTES, INCLUSO PARA LLEVAR 

Dirección: Sitio El Cady S/N / PORTOVIEJO - MANABÍ 
Celular. 099 166 25381 Email: doriszc.1011@outlook.com  

R.U.C. 1308639945001 
Aut. SRl: 1132315383 
[NOTA DE VENTA 

CONTRIBUYENTE NEGOCIO POPULAR 
RÉGIMEN RIMPE 

001-001-00 \Y 1'00026 
CUENTE vt+t J: k x) Y FECW. 1 

DIRECCIÓN- TaEF- 

R.U.C./C.C: J3O 6523 - 9 GULDEREMlSIÓN: 

RESTAURANT t-CONTRIBUYENTE NEGOCIO' 
POPULAR -RÉGIMEN RIMPE» 

2 

 ti ALEXANDER 2 R.U.C. 1311670796001 
II Delgado Vega Carmen Alicia NOTA DE VENTA - N°001-COl 

VENTA DE COMIDAS Y BEBIDAS EN 
RESTAURANTES, INCLUSO PARA LLEVAR 000001705 

Dir.: Portoviejo sin y Malecón Crucíta 
Email: a1icia24@holniail.es-Tett:  052340154

AVE SRl: 1132550439 Móvil: 0981094878- Cruclta - Portoviejo - Manabí 

SI (11): 
[R.u.cjv.I.: 130652336 Fecha Emisión:  

Teléfono: Guía Reflui&: 

Direccion: 

CAPtE DESCRIPCION P UNIt V. TOTAL 

4 a/ii» ev/aeicL J )o 

Forma de Pago TOTAL Dinero Taeia de otros Cre Des USD.  

Fecha de Aiib 23/0Ct12024 

'1•1''
Ce

Fecha de Cad.: 23fOctd2C25 
Original: Adquirente 

Firma Autorizada Copia: Emisor 

CANr. DESCRIPCIÓN. V.UNFERJ0 TOTAL 

FORMA DE PAGO 

VALOR TOTAL FIRMA AUT 

R~RME h / OTWS  
M&Y0RGAMONTES0EOCASM4TLG0 ViO ÇREP(TAMJRC RUC CO3413U32SiJJ1 -AUI. 

Col: 099 812 6926 iTçeso: 10IJu - 4 vádo: 10/Julio/2025 N' 000001 - 000050 



PÁRRAGA MACÍAS4NITIDA FLOR 

RESTAURANT Ni CASITA CRIOLLA" 
Dir.:Av. Manabi SIN y Manuel Palonieque - TejEs.: 0988238616- 95-256336B 

E-mail: rosioloorparraga(ifhotniaiieom - - Portoilejo - Manabi 

Nota de Venta SERIEOÜ1OO1. 
000014967 

R.U.C. 1305687772001 CONTRIBUYENTE NEGOCIO POPULAR- RÉGIMEN RIMPE 

Cliente JtiC.Cy Mciva-y-- 
Dirección: Telf 

ciIR.uc 4?&SZ334 Fecha Emisión-  

Autorización S.R.I. 1131816649 

CANT. DESCRIPCIÓN VUNT. TOJ$'L 
Gnyisno 2k ALkrr,at t c 

- 

(1 

¡1 
FOR%E'GO TOTAL EFECTIVO C IDEBITO USD. 3 / TOE DINERO OTROS ELECTRONICO ORIGINAL: ADQUIRENTE -COPIA. EJlIh 

BRAVO R011AN DELFIN MANUEL - IMPRENTA PAPELERLA 5 COPIE- PORTOIflEJO. R.U.C. 1301002058801 AUTORIZACIÓN 1101 
IMPRESO DEL 0014801-0015340-FECHA DEAU1ORIZACI 002-ENERO- 2024- FECHA DE ITA,n"- '25 

LA ESE1IJINA DE LA FRUTA' 'CONT01B(J%NTE NEGOCIO' POPULAR -RECOMEN RIMPE 
Suárez Ibarra Wilfrido Abigail R.U.C. 1306567171001 

PINTURAIPErEIUOROmERIORDEEDIFICIOS- ACTIYIDADESDE IOTA DE YUTA - lo 00241 
PRERARACION Y SERVICIO DE BEBIDAS PARA 9J CONSUMO 

INMEDIATO ENTIENDAS DE JUGOS DE FRUTA- VENTAAIPORMENOR 000000208 DE PECADO, cRUStÁCEO5 MO1USSY PRODUCTOS DE LA PESCA  
Oir-: Calle Po,tovieio sin vMalecón - Móvil.. 0984702665 E-niai 1: wLIír,dol9b 4suarez@gma,Icoln AUL SRI: 11 32446167 , Crodra- Portoviejo Manabi 
»* ' Ç 441(/zlar 
aUui/CL13052-3-5 611 fechaEnlSlólE ,j 3JJ//2aZ' 

[Tatono: Guía Remit: 

[osk 4o 

CANT DESCRIPCION P UN1T V TOTAL 
0' 

.4 /,nap'bh o 

0 
0' 
o 

0 Forma de Pago TOTAL i Dinero Tarjeta u USO. / /3 ¡..ti.o OecE. Cred Dé 

i Fecha de AtoL: 16/Sep/2024 
Fecha de Cad.: 16/Dic12024 

Original: Adquirente 
Firma Autorizada Recibí conforme Copia: Emisor 



UI ¡U III 'UI o 
141120240113067752200012002010000001 738525487312 

II 1 1 'UN 1 DIII II OIIHO 

0,00 11,400000 

13,11 

Valor Forma de pago 

1001 - Sin utilización del sistema financiero 
(Efectivo) 

Cod. 
Principal 

Cod. 
Auxiliar Cantidad Descripción Precio Precio Descuento unitario total 

SUBTOTAL IVA 15% 

SUBTOTAL IVA 0% 

SUBTOTAL No objeto de 
impuesto 

SUBTOTAL Exento de 
IVA 

SUBTOTAL SIN 
IMPUESTOS 

TOTAL DE DESCUENTO 

IVA 15% 

ICE 

IRBPNR 

PROPINA 

VALOR TOTAL 

ALIMENTACIÓ1 Alimentación 100 Consumo de alimentos 11.40 

11.40 

0.00 

0,00 

0,00 

11,40 

0.00 

1,71 

0,00 

0,00 

0,00 

13,11 

ACJV 
Alcivar Cedeno Juan Viniclo 

Alcivar Cedeno Juan Vinicio 

Dirección matriz: FLAVIO ALFARO, LA BRAMADORA 

Teléfono: 0985606972 

OBLIGADO A LLEVAR CONTABILIDAD: NO 
CONTRIBUYENTE RÉGIMEN RIMPE 

RUC: 1306775220001 

FACTURA 

No. 002-010-000001173 

NÚMERO DE AUTORIZACIÓ 

1411202401130677522000120020100000011738525487312 

FECHA Y HORA DE AUTORIZACIÓN: 15/11/202401:27 PM 

AMBIENTE: PRODUCCIÓN 

EMISIÓN: NORMAL 

CLAVE DE ACCESO 

Razón social ¡Nombres y apellidos: Jacinto Alcvar 

Identificación: 1306523364 

Fecha emisión: 14/11/2024 

Dirección: Quito 

Teléfono: 0992930935 

Información adicional 

Correo de cliente: chintoalcivar1975@hotrnail.com  

Enviar los comprobantes de retenciones electrónicas al correo: juanalcivar,,71ghotrnail.com  

Contribuyente Régimen RIMPE:. 

ID tufacturero.eC 



R.U.C. 1304994421001 
NOTA DE VENTA 

Serie 002-001- 

0 0 0 00115: 9  

/ 1 AÑ MES / 

lJrinaI USUARIO copia EMISOR 

Contribuyente Negocio Popular. Régimen RIMPE 

HOSTERÍA Y COMPLEJO TURÍSTICO 

ANITA CRISTINA 
Rodríguez Santana Ana Etizabetb 

Dirección: Vía Portoviejo - Crucita s/n 
Cel.: 0997790711 - Portovlejo - Manabí 

E-mail: absaloncedenol@hotmail.com  

Aut. SRI: 1132415496 DR 

Sr. í.civav 
Dirección u -F 

É 
o u 

RUC/CI J.3.065fl.3. & + Gula Remisión 

/ 

t E n~MIDA11ASTA 0&mwaozt'44L 1001 AL 1500 

Ortiz Oviedo 
Giselle Alexandra 

NOTA DE VENTA C92-091-09

0000070 
Aut. N°  1132161156 

deAutonzación: IB- 04-2024 
Fecid -V*usa 15-04-2025 

RUCJÇ 

¿ 

23'364L -. a 

Tal¡. 

EL BALCON 
R.U.C: 0604334839001 

DIRECCIÓN: AV. QUITO SIN. Y 
ROMA * TELF.: 0992 572 703 

E-MAIL: gigyale2©gmaff.com  
SANTO DOMINCO -ECUADOR 

Cliente- :i- &,} A/don y 

Direc.: o 
i fr2 azj 1,/Ji 

/ 
/ 

CANT DETALLE :: 
110 V. TOTAL! 

,poY - ii8cJ1rs 

'de. io tI4OS 

W-ospedtç 

e 
'QvC IP '-Se 

cic) 2v2y 

ES Con ETCT ¡-.4 FORMA 

o. £i

Á TOTAL ,JOs, 

CANT.J DESCRIPCION RUNIT. P. TOTAL 

flai Cn ano 

—w_ 

t. a_ 

4
a_ 

• U_ 

U 

U 

1 FORMAD PAGO
TOTALUSD$ EFECTIVO CONTRIBUYE 1 EGOCIO 

DINERO ELEGÓNKO POPULAR REGIMEN RIMPE 

OTROS F EJTF E. UI?AUA 
JUANA NZERRATH VASCONEZ CACHO Rut.: 1708111644001 AUT. 13% FI G:3:co IMP. FONO: 0993730721 
1 UL 100X2 0000051 -  0000150 BLANCO: CLIENTE/ COPIA. EMISOR 



Fecha de Emisión: 
Año Día Mes 

24 -11 -15 

HOTEL RAIMAII 
SERVICA25 01 AWJIMIE'ilø tRES 14 005 POR~ 

RUC: 1309265252001 
Dir: Manuel Rodriguoz sin y 

Eugenio Espejo 
Santo Domingo - Ecuador 

NOTA DE VENTA 
Aut. SRI No. 1132271361 001-001-000 000719 

Sr.(ee) Yad»C A. 
01r0cc 

TaUs: 3762 826 
0968605 175 

CIIRUC: 

TeIV 

Guia Raro.: 

CANT. DESCRIPCIÓN P.UNIT. Y. TOTAL 

Ho5eEoc ron. 
UIUI% hjQCH. 

Irraen0o creativos Sánch L~ Meo upc.RUC: 171 ¿73806001Au103730 

Num. del 000000601 al 000000800-ORIGINAL: - OQuIRENTE/COPIA: EMISOR! PQ 

Fecha de AuÑadóe: 19-.ks2024 
Fecha detaíicldad :19-T*rM-5 

Póvarrete Cedeñe tIores Marisol 

"CONTRIBUYENTE 
NEGOCIO POPULAR 
- RÉGIMEN RIMPE" 

s X$1o,jy3 14LÚ4g 
Dirección: Ui ro Gula Ron: 

Fecha: .ishlf2oz. 

/ 

FORMA DE PAGO 
EFECTIVO 
CON ufluzAclóN DEL 
SISTEMA, FINANCIERO 
OTROS SIN UTILIZACIÓN 
DEL SISTEMA RNANCIER' 

1 
COM IEOOR MRELANY 
CASTILLO CHAMORRO MELANYJAMILETH R.U.C.: 1723171003001 

Disco.: Km. 70 Vio a Quito sin y Margen izquierdo 
T•if.: 0968 280 457 iIM.jla - Ecuador 

NOTA DE VENTA -RIMPENO®IXl.00 003032 
AUT. M# 1132353886 FECI- DEAUTORIZACIÓN 06. 08-2024 

Cara. DETALLE V. Untt/ V. IOTAL 
¿ O))HEflTI4-OON JDoc ÑOc 

FORMA E Eisctvo E Oinsro ESct6nioo 
DEPAGO EiflüNtádsmuítDonL TOTAL USO $ ¿7CwZ 

sa'4r 
- - 

r A. TORIZADA 
'i, Cnt 01: 0193 03? Oil. JOSE L1100 TARCOAOATA, LU,C. 010271417301. No. Ait*daçi4 

12001, a: 00*3101 Fr 0002100 •yoli os s000IsJdo unu al 01Agosto2021 

ucic..:)31DL5ZT13L4L 



o 

a - 
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Ministerio de Inclusión 

HOJA DE RUTA COMISION DE SERVICIOS 

NOMBRE DEL CONDUCTOR:U14:"719  « PLACA: pj ¿ti - 922 
MEMORANDO SOLICITUD: ..4Í.. C6.4F- ZC7q- 11PO DE VEHfCULO,4ç/Z c'frr- .5>;X 
FUNCIONARIOS FUNCIONARIOS COMISIONADOS:  
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ii- II - tozq fl: cjt2Z33 7h0 el Sarro 4Cesrecan°a,oe:zo j9t7i 
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CONTABILIDAD 08 II 2024
Fuente 
Especifica 

1760001200001 MINISTERIO DE INCLUSION ECONOMICA Y SOCIAL 

Area del 
Comprobante: 

Beneficiario: 

PÁGINA No. 1 DE 1 

COMPROBANTE ¡INICO DE REGISTRO 

Institucion: 

Unid. Ejecutora: 

Unid. Dese: 

FECHA DE APROBACION 
Tipo CUR: FRC Coaslilucioa Aiatomariça de Foado de la aseidad 210 - 9999 Clase de foado: IFAFI - ANTrnIPO5 DE 

VIÁTICOS PASAJES Y OTROS DE VLAJECOREIENTES CON RECURSOS FISCALES No. de toado: 
535 Nt 4e EnCT14a 1154 

AFECTACIÓN CONTABLE 

No CUENTA SUB-1 SUB-2 AUX.I AUX4 AUX-3 DESCRIPCIÓN DE CUENTAS DEBE HABER 

1 112 1$ 1 28099990000 1306523364 535 Anticipos de Viáticos Pasajes y Otros deViaje 320.00 0.00 
Institucionales 

2 212 50 0 28099990000 1306523364 0 Fondos a Otorgarse - Administración Pública Central 0.00 320.00 

TOTAL COMPROBANTE => 320.00 320.00' 

999 GOBIERNO CENTRAL No. Preliminar 115747207 FECHA DE 
ELABORACIÓN 

0000 No. CUR 115747207 
08 II 2024 

0000 No. Original 115747207 

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

COMPROBANTES ADMINISTRATIVOS DE SOLICITUD DE CREACION DE FONDO 28099990000000535002154 
GASTOS 

SON: TRESCIENTOS VEINTE DOLARES 

Constinscion Automatica de Fondo • de la entidad :280-9999 Clase de fondo: [FAF} -ANTICIPOS DE VIATICOS PASAJES Y OTROS DE VIAJE CORRIENTES CON 
DESCRJPCION: RECURSOS FISCALES No. de fondo : 535 No. de Entrada: 2154 

APROBADO 

DATOS REGISTRO DATOS APROBACION DATOS SOLICITUD PAGO DATOS AUTORIDAD APR. 

FIRMA FIRMA 
USUARIO: VERONICAPERE ELECTRONICA: 711 ELECTRÓNICA: USUARIO: 

FECHA: 08/11/2024 USUARIO: VERONICAPEREZ USUARIO: FECHA: 

FECHA: 08/11/2024 FECHA: 



COMPROBANTE DE DISTRIBUCIÓN INTERNA DE FONDOS 

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

Ejercicio: 2024 

No. Fondo Global: 535 

No. Formulario Interno: 2155 

Unidad Gastadora: 010- COORDINACION ADMINISTRATIVA FINANCIERA 

RUCICI Responsable: 1306523364 

Nombre Responsable: ALCIVAR LOOR JACINTO BIENVENIDO 

Monto Fondo Global: 320.00 

Monto Fondo Interno: 320.00 

Estado: APROBADO 

TESORERIA 

Cta. Monetaria Fecha de Pago 

No. Transfer. No. Pago CUR 

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

DriPción: JACINTO ALCJWAR LOOR. REGISTRO ANTICIPO DE VIATICO. VIAJE A PORTOVIEJO Y SANTO DOMINGO 
DEL lt'AL 1(DE NOVIEMBRE DE 2024, SEGUN MEMORANDO NRO. MIES-CGAF-DA-2024-4151-M. 
INFORME DE CONTROL PREVIO. LG-VP-KL 

No. de Solicitud: FONDO 535 Fecha Solicitud: 08/11/2024 

No. de Doc. Aprobación: FONDO 535 Fecha Aprobación: 08/11/2024 

No. de CUR Contable: 115747207 

No. CUR 
Clase de Fondo Fuente Clase de Registro RIJC/CI Responsable Contable Pagado Monto Aprobado 

FAF 001 FRC 1306523364 115747207 NO 320.00 



Clase de Fondo: 

Descripción: 

FAF ANTICIPOS DE VIATICOS PASAJES Y OTROS DE VIAJE CORRIENTES CON RECURSOS FISCALES 

JACINTO AJCI VAR LOOR. REGISTRO ANTICIPO DE VIATICO. VIAJE A PORTOVIEJO Y SANTO DOMINGO DEL 

1t'L 15& NOVIEMBRE DE 2024. SEGUN MEMORANDO NRO.MIES-CGAF-DA-2024-4151-M. INFORME DE 

CONTROL PREVIO, —G-VP-KL 

FONDO 535 
FONDO 535 
115747207 

Fecha Solicitud: 08/11/2024 
Fecha de Aprobación: 08/11/2024 

No. de Solicitud: 
No. de Doc. de Aprobación: 
No. de Cur Contable: 

Tesorería 
Solicitud de Pago Fecha de Pago 

NO 

COMPROBANTE DE CREACIÓN DEL FONDO GLOBAL L 

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

Ejercicio:
PL

¿UZ4
ANTA CENTRAL 

No. Fondo Global: 535 
No. Entrada: 2154 

Monto Solicitado: 320,00 
Estado: APROBADO 

1, 

FIRMA RESPONSABLE 

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

001 1760001200001 SI NO NO 32000 
FAF FRC 

- Ø'MA A 'ORIZACIÓN 



 

CARGO: CONDUCTOR No. CÉDULA: 1306523364 

SERVIDOR: 

LUGAR COMISIÓN: 

FECHA DE SALIDA: 

FECHA DE RETORNO: 

PORTOVIEJO ''SANTO DOMINGO 

11/11/2024// HORA: 07H00// 
15/11/2024/ HORA: 18H00 / 

C. PRESUPUESTARIA: 776 

TIPO DE GASTO: CORRIENTE 

ALCIVAR LOOR JACINTO BIENVENIDO! NIVEL: 

Lijan Gq4

PR VIOCONTRO  CONTABILIDAD 

Ministerio de inclusión 
Económica y Social 

DIRECCIÓN FINANCIERA 
ANTICIPO DE VIÁTICOS 

1. DATOS GENERALES 
'on 3an 

2. CÁLCULO DE VIATICOS 

S. OBSERVACIONES 
No. 

6. RECOMENDACIÓN 
Analizada la documentación que sustenta la solicitud de pago de la referencia, se determina que: En conconcordancia a la 
Solicitud de autorización para cumplimiento de servicios institucionales y delegación, se da continuidad al debido proceso, 
conforme al respectivo control de cada unidad en aplicación a la Normativa de Control Interno. 

Elaborado por: Contabilizado Por: 

CONCEPTO MONTO (USD) No. DÍAS TOTAL VIÁTICO 
Viático 80.00 Z 4 / 320.00--/ 

TOTAL 320.00 

Pagado por: 

Quito, 07 de noviembre del 2024 



EcoNo&;  Y SOCIAL 

• . •• __ 
Z?tStft9j9 MINISTERIO DE INCLUSION ECONOMICAY SOCIAL 

SOUCITUD DE AUTORIZACIÓN PARA CUMPLIMIENTO DE SERVICIOS INSTifUCIONALES 

Nro. SOLICITUD DE AUTORIZACIÓN PARA CUMPLIMIENTO DE SERVICIOS INSTITUCIONALES 
MIES-CGAF-DA-2024-4151-10 FECHA DE SOLICITUD 
MIES- 50II-DSCDII-2024-0279-M 06 DE NOVIEMBRE DE 2024 

VIÁTICOS x MOVILIZACIONES SUBSISTENCIAS ALIMENTACIÓN 

DATOS GENERALES 

APELLIDOS - NOMBRES DE LA O EL SERVIDOR PUESTO QUE OCUPA: 
JACINTO ALCIVAR CONDUCTOR ADMINISTRATIVO 
CIUDAD- PROVINCIA DEL SERVICIO INSTITUCIONAL NOMBRE DE LA UNIDAD A LA QUE PERTENECE LA O EL 
PORTOVIEJO- MANABI SERVIDOR 
SANTO DOMINGO- SANTO DOMINGO DE LOS TSÁCHILAS DIRECCIÓN ADMINISTRATIVA 

FECHA SALIDA HORA SALIDA FECHA LLEGADA HORA LLEGADA 

11/11/2024 07H00 15/11/2024 18H00" 

SERVIDORES QUE INTEGRAN LOS SERVICIOS INSTITUCIONALES: 
SILVANA MELO, JACINTO ALCI VAR 
DESCRIPCIÓN DE LAS ACTIVIDADES A EJECUTARSE: 

C CIENDO EL VEHÍCULO SUZUKI-SZ DE PLACAS PEQ-829 ALA PROVINCIAS DE MANABI PORTOVIEJO SANTO DOMINGO CON LA FUNCIONARIA DE LA 
D IÓN DE DESARROLLO INFANTIL. 

TRANSPORTE 

SALIDA LLEGADA TIPO DE TRANSPORTE NOMBRE DE RUTA (Aéreo, terrestre, marítimo, otros) TRANSPORTE FECHA HORA FECHA HORA 

TERRESTRE PEQ-829 QUITO —PORTOVIEJO 11/11/2024/y' 07H00 / 11/11/2024 13H00 

TERRESTRE PEQ-829 PORTOVIEJO—SANTO 14/11/2024 07H00 14/11/2024 11H00 DOMINGO 

TERRESTRE pEQ-829 SANTO DOMINGO -QUITO 15/11/2024 14H00 15/11/2024/e' 181-100 

AUTORIZACIÓN: En caso de recibir valores por concepto de anticipo de viáticos y subsistencias, autorizo a la Coordinación Administrativa Financien del MIES, a 
través de la Dirección/Unidad Financien 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 

A BRE 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 SPONSABLE DE LA UNIDAD SOLICITANTE 

S(DEINLA11ELSERVIDOR 
' PL R In:. Klever Unas Moreta Quintana 

NOMB  14 
NOMBRE O EL RESPONSABLE DE LA UNIDAD SOLICITANTE 

CONDUCTOR ADMINISTRATIVO 'ure or Administrativo 

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

Y

.'7 e De no existir disponibilidad presupuestaria, tanto la solicitud como la 
autorización quedarán insubsistentes 

/ e El informe de Servicios Institucionales deberá presentarse dentro del término 
Lcdo. Daniel Alexander García Guevara de 4 dias de cumplido el servicio institucional 

NOMBRE DE LA AUTORIDAD NOMINADORA O SU DELEGADO Está prohibido conceder servicios institucionales durante los días de descanso 
Coordinador General Administrativo Financiero obligatorio, con excepción de las Máximas Autoridades o de casos excepcionales 

debidamçpdqs por la Máxima Autoridad o su Delegado. 

—9. 

Q JaDU V 

FECHA 08 N 2024 
tflRrcc!&iANCJERA j19a 





REPUBLICA 
O EL E Cli ACOR 

Memorando Nro. MIES-SDII-DSCDI1-2024-0279-M 

Quito, D.M., 05 de noviembre de 2024 

PARA:	 Sr. Lcdo. Daniel Alexander García Guevara 
Coordinador General Administrativo Financiero 

ASUNTO:	 SOLICITUD DE VEHÍCULO INSTITUCIONAL PARA COMISIÓN DE SERVICIOS ZONA 
4, PORTOVIEJO, SANTO DOMINGO. 

De mi consideración 

La Dirección del Servicio de Centros de Desarrollo Infantil de la Subsecretaria de Desarrollo Infantil, requiere 
el Seguimiento, Monitoreo, Acompañamiento y Asistencia Técnica mediante procesos de visitas en situ y 
capacitación a los Servicio de Alimentación de las Unidades de Atención CDI Directas y bajo convenio; para la 
verificación al cumplimiento y misión de la Política Pública a través de la ejecución de planes, programas, 
proyectos, estrategias, dirigidos a niñas y niños de 1 a 3 años; con énfasis en aquella población que se encuentra 
en situación pobreza y extrema pobreza, situación de vulnerabilidad y grupos de atención prioritaria. 

Para cumplir con las actividades antes descritas, se delegó a la funcionaria Mgs Silvana Melo e la Dirección 
de Servicios de Centros de Desarrollo Infantil, para que se traslade a la Zona 4 Portovi Distrito de 
Domingo a cumplir con el seguimiento, acompañamiento y asistencia técnica y capacitación al personal técnico 
de Desarrollo infantil: Coordinadoras/es de CDI, Coordinadores Técnicos territoriales, Analistas y 
Coordinadores de Servicios Sociales de acuerdo al siguiente detalle: 

Bajo este contexto, solicito de la manera más gentil se autorice la salida de un vehículo institucional además de 
autorizar el pago de viático al conductor que se asigne en las fechas antes mencionadas. 

Con sentimiento de distinguida consideración. 

Atentamente, 

 

flhiistesio de lncft,sión Económica y Social Ef 1111EV! 

£0111188811 

 

Documento f;rmagp etetrøn!camente Doc Qoiux 

 

UNIDADES DE CDI Y 
PROVEEDORES DEL NOMBRE DE 

ZONA DISTRITO SERVICIO TECNICA/O FECHA CONTACTO 
EXTERNALIZADO DE NACIONAL 
ALIMENTACION 
Reunión con autoridades y 
equipos técnicos de Desarrollo 
Infantil. 
2CDI Portoviejo 2 PROVEEDORES DEL 
SERVICIO 
EXTERNALIZADOS DE 
AUMENTACIÓN 

4 Reunión con autoridades y 
equipos técnicos de DesarrolloSILVANA MELOel 11 al I5t985322347 
Infantil, de noviemlt 
1 CDI 2024 

Santo Domingo 1 PROVEEDORES DEL 
SERVICIO 
EXTERNALIZADOS DE 
ALIMENTACIÓN 

1/2 

  



El 

$PAMELA BaLEN 
GONZMLZ AICOS 

REPÚBLICA 
DEL ECUADOR 

Memorando Nro. MIES-SDII-DSCDII-2024-0279-M 

Quito, D.M., 05 de noviembre de 2024 

Documento firmado electrónicamente 

Mgs. Pamela Belen González Arcos 
DIRECTORA DE SERVICIOS DE CENTROS DE DESARROLLO INFANTIL INTEGRAL 

Copia: 
Sr. Ing. Kiever Uñas Moreta Quintana 
Director Administrativo 

Claudio Vinicio Chalacán Pagiflo 
Analista 

Srta. Mgs. Silvana América Melo Eches 
Servidor Público 3 

Sr. Tigo. Erick Alexander Vaca Guerrero 
Auxiliar de Servicios 

so' 

Ninistatia e. Inclumén Eoóu,ica y Social 
w.ntnctodrttc 

Documento ritmado eieçtrÓncamente Dor De/vux 

EL 4'UEPB 

ECLIÁBOR II 
2/2 



REPÚBLICA 
DEL ECUADOR 

Hoja de Ruta 

Fecha y hora generación: 2024-11-06 10:52:12 (GMT-5) 

Generado por: Erick Alexander Vaca Guerrero 

o 

 

ttlaisleria de Inelusión Canónica y Social 
ase 

EL A'&II 

EC&480811 

 

- Documento geneçado no, Qrioux 

 

Información del Documento 
No. MIES-SDfl-DSCDII-2024-0279-M Doc. -- 
Documento: Referencia: 

Srta. Mgs. Pamela Belen González Arcos, Directora de Servicios de Sr. Lcdo. Daniel Alexander García Guevara, 
De: Centros de Desarrollo Infantil Integral, Ministerio de Inclusión Pan: Coordinador General Administrativo Financiero, 

Económica y Social Ministerio de Inclusión Económica y Social 
SOLICITUD DE VEHÍCULO INSTITUCIONAL PARA COMISIÓN Descripción Asunto: -- DE SERVICIOS ZONA 4, PORTOVIEJO, SANTO DOMINGO. Anexos: 

Fecha 2024-11-05 (GMT-5) Fecha 2024-11-05 (GMT-5) Documento: Registro: 

Ruta del documento 
No. Área De Fecha/Hora Acción Para Comentario Días 

Henian Santiago 2024-11-0516:22:57 Erick Al..~ Vaca Eadmado Erick. favor m ayuda con lo Dirección Administrativa Quintana Gordillo Reasignar  
(MIES) (G?CS) Gota-mro (MIES) solicitado 

klever Unas Motera 2024-II-OS 13:4403 H~ Santiago 
Recisigaaar Quintana Gordillo O Estimado Santiaao, favor atender lo solicitado. Dirección Administrasivn Quintana (MIES) (GMT-5) (MIES) observando el marco legal vigente 

Coordinación General Daniel Alexander 2024-1I-05 13:13:32 Renaiguar MleverUd. Morera o Eatioudo Director Autorizado, favor proceder 
Adauinietraiiva Financiera García Guevara (MIES) (GMT-5) Quintana (MIES) confonne nonradva legal vigente, gracias. 
Dirección de Servicios de Cantros Pamela Beles González 2024-1I-05 11:3008 Envio Elecirónico o de Desarrollo Infantil Integral Amos (MIES) (GMT-5) del Documenlo 
Dirección de Servicios de Centros Pamela Balen González 2024-1I-05 11:30:08 Firma Digital de O Documento Firmado Elecrrónicamenre de Desarrollo Infantil Integral Arcos (MIES) (GMT-5) Documento 
Dirección de Servicios de Centros Pamela Belen González 2024-' 1-OS 11:29:37 Daniel Alexander 
de Desarrollo Infantil Integral Arena (MIES) (~5)lt'o García Guevara (MIES) o 
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REPÚBLICA 
DEL ECUADOR 

Memorando Nro. MIES-CGAF-DA-2024-4151-M 

Quito, D.M., 06 de noviembre de 2024 

PARA: Srta. Mgs. Pamela Belen González Arcos 
Directora de Servicios de Centros de Desarrollo Infantil Integral 

ASUNTO: Delegación del señor Alcívar Loor Jacinto Bienvenido, a la Zonal 4, provincias de Santo 
Domingo de los Tsáchilas y Manabí, desde el 11 de noviembre de 2024 al 15 de noviembre de 
2024. 

De mi consideración 

Con un atento saludo, en referencia al artículo 2 del Reglamento Sustitutivo para el Control de los Vehículos del 
Sector Público y de las entidades de derecho privado que disponen de recursos públicos, que manifiesta en lo 
pertinente: 

"( ...) Asignación de los vehículos.- ...Los vehículos pertenecientes al sector público y a las entidades de 
derecho privado que administran recursos públicos, se destinarán al cumplimiento de labores estrictamente 
oficiales y para la atención de emergencias nacionales o locales.- Las dos máximas autoridades unipersonales o 
corporativas de las instituciones referidas en el artículo 1 de este reglamento, pueden contar con un vehículo de 
asignación personal exclusiva, para fines institucionales.- La máxima autoridad puede asignar un vehículo para 
otras autoridades del nivel jerárquico superior de la entidad, aunque sin asignación exclusiva ni personal y solo 
para uso en días y horas laborables ( ... )". 

Asimismo, el artículo 5 establece que: "( ... ) Movilización de los vehículos oficiales y excepciones. ......Ningún 
vehículo oficial podrá circular sin la respectiva orden de movilización y con justificación expresa de la 
necesidad institucional ( ... ).. . y, el articulo 11 menciona que: "(...) Distribución de los vehículos. El encargado o 
responsable de la unidad de transportes, debe asignar las unidades automotrices con criterio técnico y 
atendiendo las necesidades institucionales (.4". . Mediante Acuerdo Ministerial Nro. 030, de fecha 16 de junio de 2020, publicado en el Registro Oficial, Edición 
Especial, Nro. 1099, del 30 de septiembre de 2020, se expide la Reforma Integral al Estatuto Orgánico de 
Gestión Organizacional por Procesos del Ministerio de Inclusión Económica y Social, y como misión de la 
Dirección Administrativa: "Administrar eficaz y eficientemente los recursos materiales, logísticos, bienes y 
servicios institucionales, mediante la aplicación de políticas y normativa vigente, con el propósito de apoyar a la 
operatividad de la gestión institucional". 

En respuesta al memorando Nro. MIES-SDII-DSCDII-2024-0279-M, de 05 de noviembre de 2024, suscrito por 
su Autoridad, en el cual se solicita la movilización a la Zonal 4, provincias de Santo Domingo de los Tsáchilas y 
Manabí, desde el 11 de noviembre de 2024 al 15 de noviembre de 2024. 

En este contexto, una vez que se cuenta con la autorización por parte del señor Coordinador General 
Administrativo Financiero, se comunica que se ha asignado para_Ja citada movilización al conductor que se 
detalla a continuación: 

Conductor agendado: Alcívar Loor Jacinto Bienvejildo 
Teléfono de contacto: 0992930935 
Vehículo agendado: PEQ-0829 
Tiempo: Del 11 al 15 de noviembre del 2014 
Hora de salida: A coordinar con el sr. Conductor 

Se deja constancia de la responsabilidad que asume respecto a la unidad de transporte asignada, recordando que, 
la autorización permite el uso exclusivo de vehículos institucionales para fines institucionales y requeridos en la 
comisión y que se restringe el uso por parte de terceros. 

Con sentimiento de distinguida consideración. 
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REPÚBLICA 
DEL ECUADOR 

Memorando Nro. MIES-CGAF-DA-2024-4151-M 

Quito, D.M., 06 de noviembre de 2024 

Atentamente, 

Documento firmado electrónicamente 

Ing. Kiever Urjas Moreta Quintana 
DIRECTOR ADMINISTRATIVO 

Referencias: 
- MIES-SDH-DSCDII-2024-0279-M 

Copia: 
Claudio Vinicio Chalacán Pascillo 
Analista 

Srta. Mgs. Si1vana América Melo Eches 
Servidor Público 3 

Sr. Tiga Erick Alexander Vaca Guerrero 
Auxiliar de Servicios 

Srta. Mgs. Mariana Yamel Lara Sancamaria 
Directora de Administración de Talento humano 

Sr. Jacinto Bienvenido Alcivar Loor 
Conductor 

ev 
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CERTIFICACION PRESUPUESTARIA 

       

 

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

01 00 000 001 530303 1701 001 0000 0000 Viaticas y Subsistencias en el Interior $7193745 

TOTAL PRESUPUESTARIO $71,937.45 

TOTAL 

  

  

SON: SETENTA Y UN MIL NOVECIENTOS TREINTA Y SIETE DOLARES CON 45/100 CENTAVOS 

        

                  

DESCRIPCION: 
PAPA: LCDO. PATRICIO OSWALDO BELTRAN A. - DIRECTOR ADMINISTRATIVO, ENCARGADO, ACTUALIZACIÓN DE LA CERTIFICACIÓN PRESUPUESTARIA 
572. PARA REALIZAR VISITAS EN TERRITORIO PARA EL CUMPLIMIENTO DE ACTIVIDADES INSTITUCIONALES. SEGÚN MEMORANDO No. MIES-CGAF-DA-
2024-2957-M. CERTIFICACIÓN DE ACTIVIDAD PAPP No. MIES-CGAF-DA-CA-2024-062. LA UTILIZACIÓN DE LOS RECURSOS ES DE ESTRICTA 
RESPONSABILIDAD DE LA UNIDAD REQUIRENTE. 

CERI IlICACION PRESUPUESTARIA 

Insifiucion: MINISTERIO DE INCLUSION ECONOMICA Y SOCIAL

NO CERTO 

CHA DE EOCIÓN 

Unid. Ejecutora: MINISTERIO DE INCLUSION ECONOMICA Y SOCIAL - PLANTA CENTRAL 776 /7 05 08 24 
Unid. Dese:

( 

TIPO DE DOCUMENTO RESPALDO CLASE DE DOCUMENTO RESPALDO 

COMPROBANTES ADMINISTRATIVOS COMPROMISO NORMAL OTROS GASTOS 
DE GASTOS 

CLASE DE REGISTRO COM CLASE DE GASTO ()GA 

DATOS APROBACIÓN 

ESTADO REGISTRADO: APROBADO: 

APROBADO 
ORLANDO VINICIO TomRcpo 

FECHA: #twnTú É*ONTC.A 
05/08/2024

_.g't$i RODAS VALLADAflS 0 

unclonano Responsable DLÍCC:Or Foanoero 

E 


