COD: GSC-GEN-PO1-S01-F03
FECHA DE VIGENCIA: 14/11/2018
VERSION: 1.0

‘de 2

___INFORME DE SERVICIOS

INSTITUTO ECUATORIANG DE SEGURIDAD SOCIAL IESS
INSTITUCIONALES

T T B H
LUGAR DE SERVICIOS INSTITUCIONALES EN EL INTERIOR| X EN EL EXTERIOR
Nro, INFORME DE CUMPLUIBMIENTO DE SERVICIOS INSTITUCIONALES FEGHA DE tNFORME (dd-mmim-aaas)
SDNA-2024-07-0297 221712024
APELLIDOS-NOMBRES DE LA O FL SERVIDOR,; CEDULA: PUESTO QUE OCUPA.
AGARCIA REVELS EDWIN PATRICIO 708005823 CONDUCTOR

CHIDAD-PROVINCIA-PAIS
MANTA - MANABL/ SANTO DOMINGO - SANTO DOMINGO DE LOS
TSACHILAST ECUADOR :

NOMBRE DE LA UNIDAD A LA QUE EL 8ERVIDOR PERTENECE

SUBDIRECCION NACIONAL ADMINISTRATIVA

SERVIDORAS/ES QUE INTEGRAN EL SERVICIO INSTITUCIONAL:
PAGLA AYALA SANTIAGU LAVAYEN, ALBERTO NUREZ

INFORME DE ACTIVIDADES Y PRODUCTOS ALCANZADOS

ACTIVIDADES DETALLADAS POR DIA:
19/juliol2024 7 3:00 11:00
19/julio/2024” . 11:00 18:00 7
20/iulio/2024” 8:00 . 42:007
200ulici2024 12:00 17:00
21/jutic/z024 14007 18:00

MEDIANTE MEMORANDO NO. IESS-SDNA-2024-2230-M, MOVILIZACION DE FUNCIONARIOS PARA REUNIONES QUE SE MANTENDRA EN LA CIUDAD DE
MANTA CON LA UNOPS. SE EMITE EL SALVOCONDUCTO CON FECHA 18 DE JULIO DE 2024 | DEBIDO A QUE LA COMISION INICIA A LAS 03:00 DEL 19 DE
JULIO DE 2024 Y EL CONDUCTOR DEBE LLEVAR EL VEHICULO A SU DOMICILIO, SE VERIFICA ESTA COMISION SE LA REALIZA DE MANERA NO PLANIFICADA

QUITO - MANTA )
MANTA (HOSP. IESS MANTA)
MANTA (HOSP. IESS MANTA)

MANTA - SANTO DOMINGO -
SANTO DOMINGO - QUITO

ITINERARIO SALIDA LLEGADA )} NOTA
FECHA dd-mmm-aaaa 1G/7I024A 211712024 7 Estos datos se refieren al tiempo efectivamente utilizado en el cumplimiento del servicio
, - * i institucional, desde Ia salida dei lugar de residencia o trabajo habituales o del cumplimiento
HORA hh:mm 3:00 18:00 del serviclo institucional segdn sea el caso, hasta su llegada de esios sitios.
HORA Inicio de Labores el dia de retorng | N/A :
TRANSPORTE
E NOMBRE DEL SALIDA LLEGADA
TRANSPORTE
{Aéreo, terrestre, maritimo] TRANSPORTE ITINERARIO O RUTA )?ECHA HORA FECHA HORA
otros dd-mmmeaaaa nhimm - dd-mmm-gaaa Hhmm
“TERRESTRE | INSTITUCIONAL _OUITO - MANTA _Shuiof2024 7 0000 7 | L 490ulioi2024 7| 1-00:08
~TERRESTRE ) INSTITUCIONAL SAANTA - SANTO DOMINGO 20/ulio/2024 LAZ00:00 7 ’ 20/ulin/2024 1 A7:00:00
_JERRESTRE INSTITUCIONAL. SANTO DOMINGO - QUITO 21/juliof2024 D000  2tuioizozd 1 AB00.00

NOTA: En caso de haber utilizado: 1)transporte piblico, aéreo, fluvial o terrestre, se debers adjuntar obligatoriamente los pases a bordo o pasajes y 2) vehiculos institucionales, se
adjuntaré fa hoja de ruta con tipo de vehiculo, ndmerc de placa, kilometraje recorrido y los nombres apsilidos del conductor.

OBSERVACIONES

FIRMA DE LA O EL SERVIDOR COMISIONADO

/GARCIAREVELD EDWIN PATRICIO

i

NOTA

£l presents informe debera presentarse dentro del término méximo de 4 dizs de
cumplida las tareas oficiales o servicios institucionales, caso contraric la
liquidacion se demorard e incluso de no presentario tendris que restiuir ios
valores pagedos. Cuando las tareas oficisles o servicios institucionales sea
superior &l numero de horas o dias autorizados, se debera adjuntar ia
autorizacion por escrito de la Méxima Autoridad o su Delegado.

COND T{}R

A DE LA OEL RES?GNSASLE D§ LA E}?&E*Qﬁ\& DEL SERVIDOR
COMISIONADO

__FIRMAS DE APROBACION

FIRMA DE LA MAXIMA AUT Gseésg DELEGADO

NOMBRE ING. ANDREA PADLA AYALA GUERRA

SUBDIRECTORA NACIONAL ADMINISTRATIVA

NOMBRE

NANCY ANGELICA HERRERA COELLG

CIONAL DE-SERVICIOS CORPORATIVOS (£)

DIRECTORA N




COD: GSC-GEN-PU1-861.F02
FECHA DE VIGENCIA: 14/11/2043
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INSTITUTO ECUATORIANOG DE SEGURIDAD SOCIAL
IESS

sgfzvsczssms}*;ms;engs "

" ENEL

NIVEL EERARGLICO

LUGAR DE SERVICIOS INSTITUCIONALES M E 24
wremior | X { EN EL EXTERIOR |
Nro. DE SERVICIO INSTITUCIONAL FECHA DE LA SOLICIT U {gd-mmm-aasa) A&’j}
SDNA-2024-07-029 18/iufiof2024
SELECCIONE L0 QUE REGQUIERA SOLICITAR i
[
TICOs A MOVILIZACIONES | ] SUBSISTENCIAS D
DATOS GENERALES
APELUIDOS-NOMBRES DF LA O BL SERVIDOR: . CEDLE A PUESTO
GARCIA REVELO EDWIN PATRICIO 17080058523 CONDUCTOR
CHIDAD-PROVINGIA-PAIS HOMERE OF LA UNIDAD DF L4 O BL SERVIDOR
MANTA - MANAB! / ECUADOR SUBDIRECCION NAGIONAL ADMINIETRATIVA
EN CASO DE SUBROGACION O ERCARGO: SUBROGALION U ENCARGS DEPENDENCIA BASE DEPENDENCIA ACTUAL

FEC%A SALIDA tad- mﬁ'm»@&zgg HORA SALIBA (hivemm)

FEGHA LLEGADA (dd-mmm-asaa) HORA LLEGADA (hh:mm)

" 19/ulio/2024 3.00

18:00

INTEGRANTES QUE'SGNFORMAN EL SERVICIO INSTITUCIONAL:
FAOLA AYALA Sﬁ}\;T

AGO L/:\vmg& ALBERTO NUNEZ

21/ulio/2024

19/julic/2024
214ulic/2024

QUITO - MANTA
MANTA - QUITO

PRODUCTOS PROGRAMADOS:

LLEVAR EL VEHICULO A SU DOMICILIC, 8?,' VERIFICA ESTA COMISION

MEDIANTE MEMORANDO NO. IESS-8DNA-2024-2230-M, MOVILIZACION DE FUNCIONARIOS PARA REUNIONES QUE SE MANTENDRA EN LA CIUDAD DE MANTA CON LA UNOPS
SE EMITE EL SALVOCONDUCTO CON FECHA 18 DE JULIO DE 22‘1,1‘2 DEBIDO A QUE LA COMISION INICIA A LAS 03:00 DEL 19 DE JULIO DE 2024 Y EL CONDUCTOR DEBE
LA REALIZA DE MANERA NO PLANIFICADA

TIPO DE TRANSPORTE SALIDA LLEGADA
{Abreo, terrastre, NOWMBRE DEL TRANSPORTE ITINERARIO O RUTA EECHA HORA FECHA HORA
maritimo stros} depmmm-gaad [ ddswnnithass hingnes
TERRESTRE INSTITUCIONAL QUITO - E‘éANTé' i 1917120247 300 19712024 1030
TERRESTRE INSTITUCIONAL MANTA - QUITO 217712004 LA0:0D 23872024 18:00

DATOS PARA TRANSFERENCIA

NOMBRE DE LA ENTIDAD FINANCIERA:

SQNE{‘UADGQ
%:iﬁm DELA 0 EL $§R¥§BOR csm IONADO

TIPO DE CUENTA!

AHORRGS

NG DE CUENTA:

GARCIA REVELO EDWIN PATRICIO
€§3§§3§3§

NOMBRE:

A NOTAS:

NOMBRE: | ING.ANDREA PAOLA AYALA GUERRA
SUBDIRECTORA NACIONAL ADMINISTRATIVA

« Esta solicitud deberd ser presentada para su Autorizacion, con por o
menos 72 horas de anticipacion al cumplimiento de los servicios
institucionsles.

« De no existir disponibilidad presupuestaria, tanto la solicitud como ia
autorizacion quedarén nsubsistentes.

« El informe de Se nstitucionales daberg

término de 4 dias d io institucional,
cnales durante los diss de
toridades o de casos

raseniarse deniro daf

?ﬁ“ hs;a%sw ;xx ELIC

Hgﬁ?g?& C“" LG

(e

NOMBRE

DIRECTORA NACID

excepoionales debidamente ustficados por g Mébdma Autoridad o su

Detagad

/_)




COD: GSC-GFN-PO1-S01-FO3

FECHA DE VIGENCIA: 14/11/2018

VERSION: 1.0
2de2

DETALLE DE DOCUMENTOS GENERADOS DE GASTOS DE VIATICOS Y
DESPLAZAMIENTO

ALOJAMIENTO Y/O ALIMENTACION

Ne NUMERO FACTURA DETALLE VALOR TOTAL
1 005-001-000002158 HOSPEDAJE - 40,00 .
2 003-100-000001724 HOSPEDAJE. 40,00 -
3 003-100-000001559 AUMENTA{:?{?N 8,00
4 001-100-000016171 ALIMENTACION. 10,00
5 002-100-000000448 ALIMENTACION 3,08
6 001-001-000000040 ALIMENTACION 11,00
=
8
TOTAL: ,, 112,08
DESPLAZAMIENTO .
S H
TOTAL: $0,00,




ORDEN DE MOVILIZACION CON VIATICOS YIO  Ngo. 25854
SUBSISTENCIAS; FINES DE SEMANA Y/O
FERIADOS

1 IDENTIFICACION DE LA ENTIDAD

tnstitucién ITUTO ECUATORIANG DE SEGURIDAD SOCIAL DIRECCION NACIONAL DE ADQUISICIONES

INST
BIENES Y SERVICIOS UNIDAD DE TRANSPORTES

RUC 1760004650001

2. DATOS DE EMISION DE LA ORDEN

Ciudad  QUITC

Fecha de Vigencia Desde 2024-07-18 Hora 16:30 Hasta 2024-07-21 Hora 18:00
Motivo ~f’Ei~i?C ULG INSTITUCIONAL PARA VIAJE A LA CIUDAD DE MANTA ing. Andrea Ayala Guera

Nuniez Vinueza Ing. Santiago Lavayen Quimi

No. Ocupantes 4

AUTORIZACION

Fecha 2024-07-18 No. Comunicacién
Lugar Grigen QuUITo

Lugar Destino MANTA-QUITO

Kilometraje Inicic 88481 Kilometraje Fin

3. DATOS DEL CONDUCTOR/ A

Nombres  GARCIA REVELC EDWIN PATRICIO Cargo CHOFER

Namero de Cédula / Pasaporte 1708005523 Tipo de Licencia D

4. CARACTERISTICAS DEL VEHICULD

Namero de Placa  PEOGD303 Marca / Modslo CHEVROLET

Color AZUL Nimero Matricula 4453701

5. DATOS DEL SOLICITANTE

Nombres  Ing Andrea Paocla Ayala Guerra Carge SUBDI FiFf‘Tf“Rﬂ NACIONAL

ADMINISTRATIVO

Realizado Por FARAMO ALVAREZ ANGEL HERNAN

Fecha de Emisén 2024-07-1

t??

5 17:27

R

w,»%



Memorando Nro, IESS-SDNA-2024-2230-M

Quito, DMV, 18 de julio de 2024

PARA: Sr.Ing. Earique Ivan Mora Hlescas
Planificador

ASUNTO: SOLICITUD VEHICULO INSTITUCIONAL PARA VIAJE A LA CIUDAD DE MANTA

De mi consideracidn:

En virtud de la reunion que se mantendrd el dia viernes 19y s
{ se gestione la asignacién de un vehiculo institucional para viajar

dbado 20 de julio de 2024, en la ciudad de Manta
a esta ciudad de

con fa UNOPS, se solici
acuerdo al siguiente cronograma:

RUTA QUITO - MANTA
“ECHA 197772024

SALIDA: 3:00
LEGADA 10:3¢

RUTA MANTA - QUITO

“ECHA: 21772024

SALIDA: 100

LEGADA: 18:00

Los funcionarios que integran la comisién son:

Ing. Andrea Ayala Guerra
Ing. Alberto Nufiez Vinueza
Ing. Santiago Lavayen Quimi

Con sentimientos de distinguida consideracién,

Docamento firmadyo elecirénicamente

Ing. Andrea Paola Avala Guerra
SUBDIRECTORA NACIONAL ADMINISTRATIVO
Copia:

Sria. Leda. Gianina Milena Mufioz Yanez
Administrader

St Ing. Clemente Santiago Lav
Asistente Administrative

dligm

* Documents firmado slectronicamente por Quipux
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EiE
WMATRIZ: MANAB

AANTAJAV. 17 SINY CALLE 11 Y 12
SUCURSAL : MANABI MANTA TARGUI/ AV, 102 Y CALLE 108
CONTRIBUYENTE ESPECIAL N™: 0000
OBLIGADO A LLEVAR CONTABILIDAD Si
!’EA.EF”’B‘\‘?‘ | CELULAR: 0868873384
E-MAIL Loom

GIMEN RIMPE EMPRENDEDOR

RAZON SOCGIAL:  GARCIA REVELO EDWIN PATRI

Mo,  005-001-000002158
NUMERO DE Al

JTORIZACION

RUC/ Ci: 1708005528 FECHA DE EMISION: 19/07/2024
DIRECCION: GUTO ;
CORREO: patriciogarcia cimail.com TELEFONO:
CANTIDAD  UNIDAD DESCRIPCION DESCRIPCION PRECIO DESCUENTO PRECIO TOTAL
ADICIONAL UNITARIO
00 UNIDAD HABITACION INDIVIDUAL 34,78 0,00 34,78
INFORMACION ADICIONAL Subtotal 15%:
Subtotal 0%:
Subtotal No Objsto de lva
Subtotal Excento de iva:
Subtotal Sin Impuestos:
Total Descusnio:
BDescuento Adiclonal g %

Propina:

FORMA DE PAGO

VALOR

VA 15%:

SIN UTILIZACION DEL SISTEMA FINANCIERO

P
&
(o]
<

Valor Total:

De acuerdo a la Ley de Régimen Tributario Interno Art. 50 y Reglamaento de Aplicacién &
2 entregar el Comprobanie de Retencidn dentro del términs no mayor 2 oinco dias

estd obilgad
INDEPENDIENTEMENTE DEL PAGO.




5 y 2

2007202401171426912100120031000000017241234567817

FECHA Y HORADE 24/07/2024 14:19:59
AUTORIZACION:
AMBIENTE: PRODUCCION

EMISION: NORMAL

Obligado a llevar Contabilidad St
CONTRIBUYENTE REGIMEN RIMPE

Razon Social GARCIA REVELO EDWIN PATRICIO RUC/CI: 1708005523
Fecha de emision 20/07/2024 Guia Remision:
Direccidn QUITO

-

0000000001 HOSPEDAJE 1.00 34.78 0.00 34.

“4
<

Facturas Generadas Por Software Flex

Formas de Pago Yalor Plaze Tiempo|| SUBTOTAL WA 15% $34.78
SIN UT £40.00 0 dias || SUBTOTAL IVA 5%
[NAN
SUBTOTAL 0% 50.00
SUBTOTAL NO SUJETO DE VA £0.00

SUBTOTAL SIN IMPUESTO

DESCUENTO $0.00
VA 15% $5.27
WA 5% : <000

TOTAL:




- N\
RU.C. 1305297390001
FACTURA
-' No.  003-100-000001559
NUMERO DE AUTORIZACION
Doods Y988 Memts « oo 2007202401130529738000120031000000015593601399019
Cxte 14 80 iy [SIYEsa st
(" GRAIN MORAN MARIA AZUCENA )
FECHA Y HORA DE 2072004 15:27-
AUTORIZACION 07072024 15:27.05
CEBICHERIA FLIPPER DE LA CALLE 14
AMBIENTE- PRODUCCION
Di its Catie: 14 Numero® $/N Interseccion” AV, 11
i i EMISION: NORMAL
atriz:
Direccién Cat'e: 14 Numero: S/N Interseccion: AV, 11
Sucursal: CLAVE DE ACCESO
BN N L b
OBLIGADO A LLEVAR CONTABILIDAD NO [ ii |‘“ i 1 I‘ ' it
H . g 1l
1RUEN Y ﬁ[ | LR i [
2007202401130529739060126031
. J J
Razon Social / Nombres y Apellidos: GARCIA REVELO EDWIN PATRICIO
Identificacion 1708005523
Fecha 20/07/2024 Placa / Matricula: Guia
Direccion:
PriCr?c?pa! /\Sfy(ljiér Cantidad Descripcion Detalle Adiciona! HEED e Subsidio pgr:g::;,;n Descuento ACES UL
CZP001 1.00 CAZUELA PESCADO 6.50 0.00 0.00 0.00 6.50
JO02 1.00 JUGOM 1.50 0.00 0.00 0.00 1.50
Informacion Adicional SO O —
Telefono 097501883 SUBTOTAL NO OBJETO DE IVA 0.00
Eemad: patnoiogarca @notmal com SUBTOTAL EXENTO DE IVA 0.00
SUBTOTAL SIN IMPUESTOS 800
Forma de pago Valor
TOTAL DESCUENTO .00
01 - SIN UTILIZACION DEL SISTEMA FINANCIERO .00
ICE 0.00
TOTAL DEVOLUCION IVA 0.00
IRBPNR 0.00
PROPINA 0.00
VALOR TOTAL 8.00
VALOR TOTAL SIN SUSSIDIO 0.00
400

AHORRO POR SUBSIDIO:
(Incluye IVA cuando corresponda)




R.U.C.
FACTURA

No.

SALAZAR PARRA DANIELA ESTEFANIA

Direccion

Matriz
Sirsccidn AV OQUITO SINKM B Y MEDIO
Sucursalb

OBLIGADO A LLEVAR CONTABILIDAD

CONTRIBUYENTE REGIMEN RIMPE

AUTORIZACION

AMBIENTE:

EMISION:

2007202401171745

1717451379001

001-100-000018171

NUMERO DE AUTORIZACION

900120011000000161711234567811

FECHA Y HORA DE

PRODUCCION

NORMAL

CLAVE DE ACCESO

Razdn Social / Nombres v Apellidos:

ldentificacion 1708005523

GARCIA REVELD EDWIN PATRICIOC

Fecha 20/07/2024 Placa / Malricula: Guia
Direccion: QUITO
od, . o ! ‘ recio Unitario - Bracio sin Precio Total
*ijﬁ(‘?ar Cantidad Descripcion Detalie Adicional Precio Unitario Subsidio é;baidra Dascuento :
At L ¢
ENCOCADO MIXTO M/ - .
100 |ENCOCADOMIXTOMAS 8760 .00 0.60 0.00 870
BEDIDA
. . ¢ SUBTOTAL 15% 876
Informacion Adicionatl
Email: SUBTOTAL 0%
Vendedor: VENDEDOR SANTD DOMINGG SUBTOTAL NO OBJETO DE IVA G.00
Elaborado ADMINISTRADOR SUBTOTAL EXENTO DE VA 0.00
SUBTOTAL SIN IMPUESTOS 870
Forms de pago Valor N
TOTAL DESCUENTO 000
01 - SIN UTILIZACION DEL 10.00
ICE 5.00
IVA 15%
TOTAL DEVOLUCION VA G006
IRBPNR 000
PROPINA 8.00
VALOR TOTAL 10.00
0.60
000




GUANOLUISA SALTOS YANELY NATHALY
BAR RESTAURANTE EL RINCON CRICLLO 2

Ciudadela: LA AURORA Numero: 29 Manzana, E

OBLIGADC A LLEVAR CONTABILIDAD NG

RUC:
FACTURA

1315172971001

No. 002-100-000000448

NUMERD DE AUTORIZACION

1807202401131517

FECHA Y HORADE
AUTORIZACION:
AMBIENTE:

EMISION:

CLAVE DE ACCESO

257100120021000000004489833335517

20/07/2024 12:57:17

PRODUCCION

NORMAL

Razon Social / Nombres y Apellidos:

GARCIA REVELO EDWIN PATRICIO

tdentificacion 1708005523
Fecha 19/07/2024 Placa | Matricula: Guia
Direcclon:
recio Unitari - Pracio sin - Precio Total
Cantidad Descripcion Detalle Adicionsl Precio Unitario Subsidio Subs N Descuento
1 1.00 ALMUERZO 268 0.00 0.00 0.60 288
i . SUBTOTAL 15% 2.68
informacién Adicional

Tetetnnn [UTEGIRAS SUBTOTAL 0% 5.00

patriciogarcia_{

Forma de pago Valor

ON DEL SISTEMA FINANCIERD

SUBTOTAL NO OBJETO DE VA

SUBTOTAL EXENTO DE VA

SUBTOTAL SIN IMPUESTOS

TOTAL DESCUENTO 0.60
ICE 00
VA 15% 649
TOTAL DEVOLUCION VA 6.00
IRBPNR 4.00
PROPINA 8.0

VALOR TOTAL

VALOR TOTAL SIN SUBSIDIO

03 POR SUBSIDID:
VA cuando corresponda)




.




