COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO

‘ '

E‘lstitucion: 148 | MINISTERIO DEL DEPCRTE r Reporte rptComprobanteGastos.rdlL‘
U. Ejecutora: 9999 | MINISTERIO DEL DEPORTE - PLANTA CENTRAL Fecha Elaboracion No. CUR  No. Original
Unid, Desc: 0000 02 0B 2023 6491 6400

Tipo Documento Respaldo Clase Documento No. No. Expediente
COMPROBANTES ADMINISTRATIVOS DE GASTOS LIQUIDACION DE GASTOS MD-DPI-2023-0185-MEM 4394
RPA RTO DEV
c d
(g::;i,‘:z._ DEVENGADO Jlase de OTROS GASTOS T 1|
Cuenta
Banco: Monetaria:
Comprobante GASTOS Numero Operaciéy 4]
Beneficiario: 1713199600 |BARAJA GIACOMETHY MONICA DEL CARMEN -
AFECTACION PRESUPUESTARIA
PG SP PY ACT ITEM UBG FTE ORG N.Prest DESCRIPCION MONTO
01 00 QOO0 001 530303 170% 001 0000 0000  Viaticos y Subsistencias en el Interior 80.00
TOTAL PRESUPUESTARIO 80.00
IVA 0.00
SUB - TOTAL 80.00
RETENCIONES IVA e.no
. TOTAL DEDUCCIONES PRESUPUESTARIO 0.
/ TOTAL A PAGAR 80.00
SON: OCGHENTA DOLARES / ‘
S

DESCRIPCION:

BABAJA GIACOMETHY MONICA DEL CARMEN.- PAGO VIATICOS AL INTEF{IOR POR COMISION DE SERVICIOS A SALCEDQAEL
19 AL 13-07-2023 PARA REALIZAR LA AVANZADA LOGISTICA Y COBERTURA DE CARAVANAS FERIA INFANTIL CON FUTHRO.

DATOS APROBACION
_ M
ESTADO REGISEBADQ; APROBADO:
. L'
lf j r i
APROBADO - 4 ;
R Ol ir FRFEN
" AL, -D
FECHA: ~ -
/| 03/08/2023 / A
l’umA\ ario Responsable THrecwer Financiero

/



COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO

Institucion: 148 { MINISTERIC DEL DEPORTE l Reporte I rptComprobanteGastos.rdic ]
U. Ejecutora: 9999 | MINISTERIO DEL DEPORTE - PLANTA CENTRAL Fecha Eiaboracion No. CUR  No. Original
Unid. Desc: 0000 02 o8 2023 6491 6400
Tipo Documento Respaldo Clase Documento No. No. Expediente
COMPROBANTES ADMINISTRATIVOS DE GASTOS LIQUIDACION DE GASTOS MD-DPI-2023-0185-MEM 4394
RPA RTO DEV
cl
Hea;;cr'g: DEVENGADO Glase de OTROS GASTOS
Cuenta
Banco: Monetaria;
Comprobante GASTOS Numero Operacion 0
Beneficiario: 1713199600 |BARAJA GIACOMETHY MONICA DEL CARMEN
DEDUCCIONES
DATOS APROBACION
ESTADO REGISTRADO: APROBADO:
APROBADO
FECHA:
03/08/2023
Luncienarie Respunsable Disvetor Financicro
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COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO
rlrnstitul:icn-n: 148 | MINISTERIO DEL DEPORTE [_ Reporte l rptComprobanteGastos.rdic J
U. Ejacutora: 9990 | MINISTERIO DEL DEPORTE - PLANTA CENTRAL Fecha Elaboracion No. CUR  No. Criginal
Unid. Desc: 0000 031 |07 2023 6400 6400
Tipo Documento Respaldo Clase Documento No. No. Expediente
COMPROBANTES ADMINISTRATIVOS DE GASTOS LIQUIDACION DE GASTOS MD-DPI-2023-0185-MEM 4394
]
RPA RTO DEV
1 d |
Reaaire: COMPROMETIDO e e OTROS GASTOS
Cuenta
Banco: Monetaria:
Comprobante GASTOS Numero Operaclén 0
Beneficiario: 1713199600 |BARAJA GIACOMETHY MONICA DEL CARMEN
. e —
AFECTACION PRESUPUESTARIA
PG 5P PY ACT ITEM UBG FTE ORG N.Prest DESCRIPCION MONTO
01 00 000 GO1 530303 1701 001  GOOO 0000  Viaticos y Subsistencias en el Interior 80.00
TOTAL PRESUPUESTARIO 80.00
VA 0.00
SUB - TOTAL 80.00
RETENCIONES IVA 0.00
TOTAL DEDUCCIONES PRESUPUESTARIO 0.00
TOTAL A PAGAR 50.00
SON: OCHENTA DOLARES
DESCRIPCION: BARAJA GIACOMETHY MONICA DEL CARMEN - PAGO VIATICOS AL INTERIOR POR COMISION DE SERVICIOS A SALCEDOC DEL

12 AL 13-07-2023 PARA REALIZAR LA AVANZADA Y COBERTURA DE CARAVANAS FERIA INFANTIL CON FUTURO.

DATOS APROBACION
ESTADO REGISTRADO: APROBADO:
APROBADO
FECHA:
31/07/2023

Funcionario Responsable Dircctor Financiero




COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO

Institucion: 148 | MINISTERIO DEL DEPORTE | Reporte | rptComprobanteGastos.rdic |
U. Ejecutora: 9989 | MINISTERIO DEL DEPORTE - PLANTA CENTRAL Fecha Elaboracién No. CUR  No. Original
Unid. Desc: 0000 031 |o7 2023 6400 6400

Tipo Documento Respaldo Clase Documento No. No. Expediente
COMPROBANTES ADMINISTRATIVOS DE GASTOS LIQUIDACION DE GASTOS MD-DPI-2023-0185-MEM 4394

RPA RTO DEV
Clase d
Reglstro: COMPROMETIDO Slase de OTROS GASTOS
Cuanta

Banco: Monetaria:
Comprobante GASTOS Numero Operacién 0
Beneficiario: 1713199600 |BARAJA GIACOMETHY MONICA DEL CARMEN I

DEDUCCIONES

DATOS APROBACION
ESTADO REGISTRADO: APROBADO:
APROBADO
FECHA:
31/07/2023

Director Financiero

Funcionario Responsable
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INFORME DE LIQUIDACION DE CUMPLIMIENTO DE SERVICIOS INSTITUCIONALES AL INTERIOR
R — —_ - - -
FECHA sivey ; | subtoal | vawona | wasona ] i
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Ministerio del Deporte




Ministerio de! Peporte

INFORME DEL CUMPLIMIENTO DE SERVICIOS INSTITUCIONALES

NRQ. SOLICITUD DE AUTORIZACION PARA CUMPLIMIENTO DE

SERVICIOS INSTITUCIONALES: ’ / ‘
d BéD ¢ o003

FECHA DE ELABORACION DE INFORME: (dd-mmim-aaaa)
. B o
17/07/2023 .~

DATOS GE|

NERALES

02-MC
APELLIDOS Y NOMERES DE LA O EL SERVIDOR;
MONICA DEL CARMEN BARAJA GIACOMETHY

/

PUESTO QUE CCUPA:
Secretaria de Direccidn- SPA3/

[ ‘€IUDAD - PROVINCIA DEL SERVICIO INS']'ITUC?A/L:

NOMBRE DE LA UNIDAD A LA QUE PERTENECE LA O EL SERVIDOR:
COMUNICACION SOCIAL

L
-

SALCEDE - CoTOPAXI

I SERVIDORES QUE INTEGRAN EL S}R’\”UO INSTITUCIONAL:
Johpny Avilés, Ménica B,afa]a

INFORME DE ACTIVIDADES Y

PRODUCTOCS ALCANZADOS

12 DE Jyt10 2023
07h0& Salida de la ciudad de Quitd
09hQ& Llegada al cantén Salcedo

/Jaedo

11h00 Viaje a Latacutiga

15h00 Salida de Federacion — retorno a Salcedo
15h15 Liegada a Salgedo

15h30 Prueba de amplificacién para feria
17h00 Reunidn final previa a la feria

17h15 Trabajos de ofj€inag”
Figvpﬂte/lorngdé /
1 JUO 2023

07h00 Montaje imagen y juegos para‘r/)arftici'par en la feria

02h00 Inicio participacion “Feria Infantia con Futuro”
ISh%omaje de catpas V] gos
Sali

-

09h15 Avanzada en el paggue central del canton Salcedo, sitio de la Feria fnfancia con Futuro

11h15 Reunidn con dlrlgénfes de la Federacion Deportiva de Cotopaxi [amplificacién para bailoterapia)

14h dadel ca;t;ﬁ(ry(lcedo Qu
| 17h00 gada a la ciudad de Quntp/m
ITINERARIO SALIDA LLEGADA NOTA
FECHA " ,-'4 Estos datos se refieren al tiempo efectivamente utilizado en el
[dd-mmm-aaaa) ))2/07/2023; 13/07/2023 cumplimiento del servicio institucional, desde la salida del lugar de
= < -1 residencia o trabajo habituales o del cumplimiente del servicio
institucional seguin sea el caso, hasta su llegada de estos sitios.
HORA 07h00 17hoo / g 8
{hh:mm)
| TRANSPORTE
TIPO DE SALIDA LLEGADA
TRANSPORTE NOMBRE DE
{Aéreo, terrestre, TRANSPORTE RUTA. FECHA HORA FECHA HORA
maritimo, otros] [ ] dd-mmm-aaaa hh:mm - dd- -mmim:aaaa hhimm .
TERRESTRE INSTITUCIONAL QUITO - SALCEBD 12/07/2023 omon,»/ 14/0//2023 0sHbo
B 1/ ~ T {
TERRESTRE INSTITUCIONAL SALCEDO- QUITO 3/07/2023 14HOO /07/20‘23 17HO0

NOTA: En caso de haber utilizado transporte publico, se debera adjuntar

cbligatoriamente los pases a bordo o boletos.

OBSERVACIONES:

FIRMA DE LA O EL SERVIDOR COMISIONADO

Nombre: Mdnica Baraja Giacomet’tﬁ
Cargo: Secretaria de Direccion-SPA3
C.1.:1713199600

NOTA

El presente informe deberd presentarse dentro del término de 4
dias del cumplimiento de servicios institucionales, caso contrario la
liquidacién se demorard e incluso de no presentarlo terdria que
restituir los valores percibidos. Cuando el cumplimiento de servicios
institucionales sea superior al nimero de dias autorizados, se
deberd adjuntar la autorizacién por escrita de la Maxima Autoridad
o su delegado.

4V
» Gobierno  untos

1 . del Encuentro l o logramos




Ministerio del Deporte

FIRMAS DE APROBACION
FIRMA DE LA O EL RESPONSABLE DE LA UNIDAD DEL SERVIDOR FIRMA DE LA MAXIMA AUTORIDAD O SU DELEGADO
COMISIONADO
. -

l Nombre: Lida, Mg o5& saso/ Nombre: Dr. Mauricio Rodriguez
rgo: Directora de Comunicacion Social i Cargo: Coordinador Administratfvo Financiero
-~

/ Delegado maxima autorideﬂ_/-—-"

qVv
> Gobierno  Juntos

4 . del Encuentro ] lo logramos
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i
Gobierno
delEcuador

Memorando Nro. MD-DCS—:}B-OH&MEM

Quito, D.M., 07 d

PARA: Sr. Ledo. Johnny Luis Avilés Segovia /
Comunicador Social 2

Sra. Ménica Del Carmen Baraja Giacomethy
Secretaria de Direccién-SPA3

ASUNTO: Designacién para avanzada, logistica y cobertura de "Caravanas Feria
Infancia con Future", en la provincia de Cotopaxi, cantdn Salcedo.

De mi consideracién:

Por medio de la presente, me permito designar a los funcionarios Ménica Baraja y Johnny
Avilés para realizar avanzada, logistica y cobertura del evento “Caravanas Feria Infancia
con Futuro” organizado por la Secretaria Técnica Ecuador Crece Sin Desnutricion Infantil
en el cantén Salcedo, provincia de Cotopaxi, previsto para el 13 de julio del 2023, con el

siguiente itinerario: / // Py /
Fecha de salida: miérc y?/ld juli 02/2/(57h00 (via terrestre) /
13 d

Fecha de retorno: jueve juliorde 2023 - 17h00 (via terrestre)

Particular que comunico para los fines pertinentes.

Atentamente,

Documento firmado elecironicamente

Leda. Maria José Rosas Saenz
DIRECTORA DE COMUNICACION SOCIAL

apiodaq oo ;
OLBISILIA

-\

tinisterio del Deporte

i

julio de 2028

-
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-






Ve o
Gobierno
delEcuador

Memorando Nro. MD-DCS-2023-0194-MEM

Quito, D.M., 07 de julio de 2023

PARA: Sra. Mgs. Rocio Zambrano Zambrano
Directora Administrativa, Subrogante

ASUNTO: Solicitud vehiculo institucional para avanzada del evento "Caravanas Feria
Infancia con Futuro” en el cantén Salcedo, provincia de Cotopaxi.

De mi consideracion:

Por medio de la presente, me permito solicitar muy comedidamente autorizar a quien
corresponda el uso de un vehiculo institucional con su respectivo conductor, para el
traslado de los funcionarios quienes realizardn la avanzada, protocolo y cobertura del
evento “Caravanas Feria Infancia con Futuro” en el cantén Salcedo, provincia de
Cotopaxi, bajo el siguiente itinerario:

Funcionarios designados: Johnny Avilés y Mdnica Baraja

Lugar: cantén Salcedo, provincia de Cotopaxi E
Fecha de salida: miércoles 12 de julio 2023 - 07h00 (via terrestre)
Fecha de retorno: jueves 13 de julio de 2023 - 17h00 (via terfestre)

Agradezco por la atencién prestada a esta solicitud
Alentamente,

Documento firmado electrénicamente

Lcda. Maria José Rosas Saenz
DIRECTORA DE COMUNICACION SOCIAL

Copia:
Sr. Ing. Segundo Enrique Aranda Guevara
Analista de Servicios Generales

ARTA JOSF ROSAS
NZ
Ministerio dei Deporte g~

* Documento lirmado éém}éh:&a'ﬂéﬁfb por Guipux
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ﬁ > Facturacion Fisica Validez de comprobantes fisicos

Validez de comprobantes fisicos

RUC Autorizacion

0905898011007 1131330960

Tipo documento Ndmero documento \
i Nota de venta 001-001-0001070

SO IDDECEKEREBY o

Fecha emision

12/07/2023

E documento consuitado se encuentra auterizado por el SRI, y debers contener los sigulentes datos;

Deom@ge

Razén social Nombre comercial
MOINA ANGAMARCA NAPOLEON ‘LA CUEBA DEL CSO" RESTAURANT
Il 3
Direccién matriz Direccién establecimiento
SUR ROCAFUERTE S/N ¥ GARCIA MORENG SUR ROCAFUERTE S/N ¥ GARCIA MORENO
Clase contribuyente Fecha caducidad Cédigo imprenta
2024-06-14 8212

o Esta consulta no sustenta la existencia real de [a transaccion, ni valida requisitos de llenado de! documenito.

Recuerde la persona que simule, ocuite, omita, falsee o engafie en la determinacion de la obligacién tributaria, para evitar el pago de los tributos
Propios o de terceros, sera sancionada con pena privativa de libertad.

Articulo 298 del Cédiga Organico Integral Penal,
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Trabajamos bajo un esiricto
control de BIOSEGURIDAD

(
Picanteria Camida Criolla /

Porras Bufiay Alexandra Jeaneth

Direccidn matriz:

Direccion sucursal:

Teléfono:

Salcedo. Garcia Moreno 1319 y Belisaric Quevedo
Garcia Moreno 1319 y Belisario Quevedo

0984569848

OBLIGADO A LLEVAR CONTABILIDAD: NO

Ve

RUC: 1713508651001

FACTURA
No.  001-010-000000249

NUMERQ DE AUTORIZACICN

1207202301171350865100120610100000002493326828716
FECHA Y HORA DE AUTORIZACION: 12/07/2023 08:16 PM
AMBIENTE: PRODUCCION

EMISION: NORMAL

CLAVE DE ACCESO

CONTRIBUYENTE REGIMEN RIMPE

AT TRV

12072023011713508651001200101000000024933268287 16

\ J
Razon social / Nombres vy apellidos: Moni araj
Identificacicn: 17]131ijo
Fecha emision: 1207/ / /
Direccién: Quita
Teléfono: 0895335487
Cod. Cod. . o . Precio Precic
Principal Auxiliar Cantidad Descripcion unitario | PeSEUeMO Ll
ALIMENTA ALIMENTA 1,00 Alimentacion 8,928571 0.00 B‘Sé
SUBTOTAL 12% BB
SUBTOTAL 0% 0.00
SUBTOTAL NO OBJETO
Forma de pago |
pag Valor DE VA 0,00
01 - Sin utilizacién del sistema financiero 10,00 ﬁ/li\BTOTAL EXENTO DE 0,00
SUBTOTAL SIN "
IMPUESTOS ,QféB
TOTAL DE DESCUENTO 0,00
ICE 0,00
VA 12% 407
IRBPNR 0,00
PROPINA 0,00
VALOR TOTAL 10.0/0 -

Informacién adicional

Correo de cliente: meniguitabaraja@gmail.com

Contribuyente Régimen RIMPE: .

Enviar los comprobantes de retenciones electrénicas al correo: alexal 980porras@hotmail.com

i
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@ > Facturacicn Fisica¥ Validez de comprobantes fisicos

Validez de comprobantes fisicos

RUC

0905898011001 1131330960

Autorizacién

oD E B Y o

Nimero documento

001-001-0001017

Tipoe documento

Nota de venta

“ B

Fecha emisién

13/07/2023

@

4
El daeumento consultado se encuentra autorizado por el SR, y debera contener los siguientes datos;

Nombre comercial
LA CUEBA DEL OS0" RESTAURANT

a Razdn social
MOINA ANGAMARCA NAPOLEON

Direccién establecimiento
SUR ROCAFUERTE S/N ¥ GARCIA MORENO

Direccion matriz
SUR ROCAFUERTE S/N Y GARCIA MORENQ

Clase contribuyente Fecha caducidad Codigo imprenta
2024-06-14 B212
o Esta consulta no sustenta la existencia reai de la transaccion, ni valida requisitos de llenado del documento.

Recuerde la persbpa que simule, oculte, omita, falsee o engarie en la determinacion de fa obligacién tributaria, para evitar el pago de los tributos

Propios o de tercerds, sera sancionada con pena privativa de libertad.

Artieuln 702 dal CAding Oraanico Intearal Penal.
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@ > Facturacion Fisicay Validez de comprobantes fisicos

Validez de comprobantes fisicos

RUC

0905898011001

Autorizacién

1131330960

Namere documento

001-001-0001013

Tipo documento

Nota de venta

QP Wlc R ® Y o

Fecha emisién

13/07/2023

BeomiEe

El documento consuitade se encuentra auterizado por el SRI, y debera contener los siquientes datos:

Nombre comercial
"LA CUEBA DEL 0SO" RESTAURANT

Razén social
MOINA ANGAMARCA NAPOLEON

3

Direccién establecimiento
SUR ROCAFUERTE S/N ¥ GARCIA MORENO

Direccién matriz
SUR ROCAFUERTE S/N Y GARCIA MORENG

Fecha caducidad Codigo imprenta

Clase contribuyente
2024-06-14 8212

o Esta consulta no sugtenta la existencia real de la transaccion, ni valida requisitos de lienado del documento.

Recuerde la persana g simule, ocutte, omita, falsee o engafie en la determinacién de la obligacion tributaria, para evitar e pago de los tributos

Propios ¢ de terceros, sera sancionada cor pena privativa de iibertad.

Artieulo 298 del Cédigo Organico Integral Penai.
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Tarjelz de erédito ¢ débito
ONFORME

cion: 14 / JUNIQ'/ 2023
N HASTA: 14/ JUNIO / 2024

RESTAURANT

calle Rocafuerte g/n ¥ Garcia

Teif.:

0999597175 - 09992_3_2933 Salcedo

Diners elactrénico

Fecha de Autoriza
VALIDA SU EMISIO)

Eiective

[
0
G
&
@
[

FIRMA N s TOR{ZADA







Agente de Retencion: Resolucién Nro. NAC-DNCRASCZO-DUDDQOM

Nro: 003 - 901
FACTURA

- 000002367 /
Nro. de Autorizacion

1307202301050252032300120039010000023670000000113

MONICA ELISABETH FIGUEROA ESPIN
0502520323001

Dir. Matriz: CALLE SUCRE Y GARCIA MORENO FRENTE AL PARQUE
Telefono: 052727140-0985885034
Cbligado a llevar contabilidad: S

Contribuyente Especial No:

— Hora; 13/07/2023
Ambiente Autorizacion: Produccion
Tipo de Emisién: Normal

Clave de Acceso

0000 0 O

1307y 2023010502670 32 U0 1200390 Eloyy

L

1307202301050252032300120039610000023670000000113

SALCEDO- ECUADOR '
». /. J J
Razon Social / Nombres y Apellidos: MONICA BARAJA
RUC I 713190600/ // Teiéfono: 0995335487
Direccion: QUITO ; /
Fecha de Emision: 13/07/2023
| Codigo | Descripcién L cant.] | Precio ] pesc. Jwal Total | <
20 HABITACION SIMPLE 1.00 196170 000 12.00 1967
Informacicn Adicional j [subtotal - | 19:61
Sistema ! FenixPRO Descuento : 0.
Vendedor : ORLANDD REMACHE
T%I%fono ;gsgzgmm hoo Subtotal 0% : 00
rreo :holeljarfimolles .£Om
Forma Pago :SIN UHILISACIR Bt SISTEMA FINANCIERO USD-21.97 Subtotal 12% : 19.61|
PIa_zo:DDIAS‘ VA 12 9 : 235(
Agente de Retencion Resolucion No 1 L '
0.00].
21.96|







SR¥ BISTEMA DE COMPROBANTES ELEC TRONICOS https://srienlinea.sri.gob.ec/comprobantes-electronicos-internet/publ. ..

N . Documentos relacionados a

B L Detalle del comprobante

Tipo de Factura
ctomprobante

Clave de acceso 130/20230105025203230071200360100000236 /0000000113
Nre. Autorizacion 130/2023010502520323001200390100000236./00000067113

Fecha autorizacion 2023-0/1309:4133.0
Ruc emisor 0502520323001

Razén social emisor FIGUERDA ESPIN MONICA ELISABE [H

No tiene dorumentaes relagionados

ldet
17/7/2023, 15:59






