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( PREFECTURA l
=L A o g o .
e Direccion Financiera INFORME DE CONTROL PREVIO
\ DEL GUAYAS
TRAMITE No: 2025-00982 PERIODO: DEL 06 AL 08 DE MAYO DEL 2025
CONTRATO No: XXX PROCESO: XXX
BENEFICIARIOS: CARRANZA MARTINEZ JOFFRE RAFAEL RUC: 1203821994
BIEN ADQUIRIDO /
ANTICIPO DE VIATICOS POR VIAJE A QUITO / SOLICITUD DE PAGO No. 2025-00982
SERVICIO PRESTADO: Q /
Movilizacién Viatico Base Imponible 15% SUBTOTAL TOTAL
$ -|s 160,00 | $ -13 160,00 $ 160,00
ANTICIPO 0% MONTO DE ANTICIPO 3 -
VALOR MULTAS OFICIO DE AUTORIZACION POR EL ADMINISTRADOR DE CONTRATO 3 -
DESCUENTOS -
REAJUSTE NEGATIVO OFICIO DE AUTORIZACION POR EL ADMINISTRADOR DE CONTRATO 3 -
OTRO DESCUENTO OFICIO DE AUTORIZACION POR EL ADMINISTRADOR DE CONTRATO S -
SUMA TOTAL S 160,00
DOC. DOC.
DOCUMENTOS Y/O REQUISITOS NO N/A OFICIO Y/O MEMORANDO
ELECT. | FISICA
OFICIO DEL SERVIDOR DIRIGIDO AL DIRECTOR PROVINCIAL FINANCIERO, X SOLICITUD DE PAGO No. 2025-00982 SUSCRITO EL 05/05/2025 POR JORGE MENDEZ NARVAEZ
APROBANDO Y SOLICITANDO EL PAGO CORRESPONDIENTE DIRECTOR ADMINISTRATIVO
CHECKLIST DOCUMENTOS HABILITANTES (ANEXO 2A) X
FORMULARIO INFORME DE SERVICIOS INSTITUCIONALES DETALLANDO LAS X
ACTIVIDADES REALIZADAS Y PRODUCTOS ALCANZADOS.
PARA EL CASO DE OBREROS ADJUNTAR REPORTE DE HORAS EXTRAS Y RANCHOS:
INFORME SEMANAL DE MANERA DETALLADA DE LAS ACTIVIDADES REALIZADAS Y
PRODUCTOS ALCANZADOS, EL MISMO QUE DEBERA CONTENER LUGAR, X
DESCRIPCION DE LA OBRA SUPERVISADA, INDICAR EL AVANCE DE OBRA,
PRESENTADO A LA MAXIMA AUTORIDAD O A SU DELEGADO.
PARA VEHICULO INSTITUCIONAL DEBERA ADJUNTAR LA HOJA DE RUTA, EL TIPO DE
VEHICULO, # DE PLACA, KILOMETRAJE, RECORRIDO, NOMBRES Y APELLIDOS DEL X
CONDUCTOR Y SALVOCONDUCTO
TICKET DE PEAJE O PONTAZGO EN CADA SALIDA Y DE REGRESO CON HORA DE
LLEGADA. SI PARA REALIZAR LOS SERVICIOS INSTITUCIONALES USO TRANSPORTE X
TERRESTRE O AEREO DEBERA ADJUNTAR LOS BOLETOS DE TRANSPORTE TERRESTRE
0O LOS PASES A BORDO DE TRANSPORTE AEREO
CERTIFICADO DE ASISTENCIA EN CASO DE HABER ASISTIDO CURSO, SEMINARIO O X
TALLER.
FACTURAS DE LOS GASTOS REALIZADOS DURANTE LA COMISION DE SERVICIOS
SEGUN LA NORMA TECNICA PARA PAGO DE VIATICOS. (LOSEP) X
CERTIFICACION DE DISPONIBILIDAD PRESUPUESTARIA X
OFICIO DE LA MAXIMA AUTORIDAD EN CASO DE DELEGACION. X
MEMORANDO Nro. PCG-DAD-2025-0618-M - AUTORIZACION POR PARTE DEL DIRECTOR
AUTORIZACION DE LA MAXIMA AUTORIDAD O SU DELEGADO PARA REALIZAR LOS HOJA DE RUTA RECORRIDO 28833 — AUTORIZACION DEL VIATICO.
SERVICIOS INSTITUCIONALES X MEMORANDO Nro. DAD.SSI-2025-0015-M — SOLICITUD DE AUTORIZACION DE COMISION DE
SERVICIOS
FORMULARIO DE SOLICITUD PARA CUMPLIMIENTO DE SERVICIOS INSTITUCIONALES X *FORMULARIO NO. SSI001-DPTH-GPG SUSCRITO POR CARRANZA MARTINEZ JOFFRE RAFAEL,
APROBADO POR JORGE MENDEZ NARVAEZ (DIRECTOR ADMINISTRATIVO)
EN CASO DE CURSO, SEMINARIO O TALLER DE CAPACITACION, ADJUNTAR
INVITACION X
OTROS DOCUMENTOS « PRINT DE CORREO ELECTRONICO DE FECHA 05-MAY0-2025 SOLICITUD DE VIATICOS POR PARTE
DE VERONICA MARGARITA ARIZAGA NORORNA GESTOR DE DESPACHO
DOCUMENTACION DEL CONTRIBUYENTE
DOCUMENTACION DEL CONTRIBUYENTE: XXX
ACLARACIONES:
NORMAS DE CONTROL INTERNO DE LA CONTRALORIA GENERAL DEL ESTADO: 100-01 Control Interno; 100-02 Objetivos del Control; 100-03 Responsable del Control Interno; 100-04 Rendicion de Cuentas; 200-01|
Integridad y Valores Eticos; 200-06 Competencia Profesional; 405-04 Documentacion de respaldo y su archivo
" Fi rmado_el ectr6ni canent e por.
FIRMA: 3N "COLCE "N NCSKA | o ol cct g carmnt e por
: MJURI LLO LOPEZ qVERONI CA PAOLA
2 val i dar Gni camente con Fi rmaEC #FBERRUZ S| LVA
_Va\ idar Gnicamente con FirnmaEC
AL
C.P.A. NICOLLE MURILLO LOPEZ ING. VERONICA BERRUZ SILVA
SERVIDOR PUBLICO:
ANALISTA ASIGNADO AL PROCESO ESPECIALISTA CONTABLE (E)
FECHA DE TRAMITE: (DIA/MES/ANO) 5-may.-2025
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5/5/2025

EREFECTURA GOBIERNO PROVINCIAL DEL GUAYAS
DEL GUAYAS = al SUBDIRECCION CONTABLE
v DIRECCION FINANCIERA

PRE - LIQUIDACION DE VIATICOS, MOVILIZACION Y ALIMENTACION

SOLICITUD DE LICENCIA CON REMUNERACION

Autorizacién: [ MEMORANDO Nro. PCG-DAD-2025-0618-M [ FECHA: 05/MAYO/2025

DATOS GENERALES

DESTINO | QuUITO | DEL 06 AL 08 DE MAYO DEL 2025

DESCRIPCION DE LAS ACTIVIDADES A EJECUTARSE

TRASLADO Y SEGURIDAD DE LA SRA. PREFECTA DEL GUAYAS DURANTE SU AGENDA DE REUNION

NORMA TECNICA PARA EL PAGO DE PAGO DE VIATICOS Y MOVILIZACIONES DENTRO DEL PAIS PARA LAS Y LOS SERVIDORES EN LAS INSTITUCIONES DEL ESTADO

DE LOS VALORES PARA EL CALCULO

Art. 8.- Del valor de célculo.- Para efectos de célculo y pago de viaticos dentro del pais para las y los servidores y las y los obreros del sector publico, las unidades financieras o las
que hicieren sus veces deben realizar el calculo considerando los valores establecidos en la siguiente tabla:

“(...) En el caso de los Gobiernos Auténomos Descentralizados, los valores para el célculo y pago de viaticos dentro del pais, seran considerados como techos: para las y los
servidores del nivel directivo, el valor de USD.130,00; y, para las y los demas servidores publicos el valor de USD.80,00. Asimismo, en el caso de la distancia entre el domicilio y/o
lugar habitual de trabajo de la o el servidor, hacia el sector rural donde deba trasladarse para prestar sus servicios, deberan ser considerados como techo los 100 kilémetros que
determina el presente Acuerdo; para lo cual, le corresponde a cada Gobierno Auténomo Descentralizado emitir la resolucién correspondiente que regule estos valores, observando
su real capacidad econémica, asi como las particularidades de las distancias y tiempos de traslados entre poblados”.

NIVELES VALOR EN DOLARES

PRIMER NIVEL UsD
Las y los servidores del nivel directivo $130,00
SEGUNDO NIVEL UsD
Demas servidores publicos $80,00

PRE-LIQUIDACION

DIAS COEFICIENTE PERSONAL CARGO VALOR
2 S 80,00 Joffre Rafael Carranza Martinez Supervisor de Seguridad $160,00
$0,00
$0,00
TOTAL VIATICOS $160,00

Art. 10.- Autorizacion para el cumplimiento de servicios institucionales: "(...) De existir los fondos correspondientes, la unidad financiera, o quien hiciere sus veces, realizara el
célculo de los viaticos y/o movilizaciones, a que hubiera lugar segln los dias efectivamente autorizados; y, procedera con la entrega del cien por ciento (100%) del valor
determinado, por lo menos con un (1) dia de anticipacion a la fecha de salida programada".

Notas:

* MEDIANTE SOLICITUD DE PAGO No. 2025-00982 DEL 05-05-2025 SUSCRITO POR EL ING. JORGE MENDEZ NARVAEZ DIRECTOR ADMINISTRATIVO SOLICITA A LA
DIRECCION FINANCIERA EL PAGO ANTICIPO DE VIATICOS POR VIAJE A QUITO DEL FUNCIONARIO EL AREA FINANCIERA

i rmdo_el ectr oni canente por

VERONI CA PACLA
SYBERRUZ Sl LVA

Val i dar Gni canente con Fi rmaEC

NIEOL L E "N ROER)
MRILLO LOPEZ

; Val i dar ni camente con Fi rmaEC
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C.P.A. NICOLLE MURILLO LOPEZ ING.VERONICA BERRUZ SILVA
ANALISTA 3 DE CONTROL PREVIO ESPECIALISTA CONTABLE (E)




No. OFICIODE MITOR!ZACI

°co DAY - LLI5-0D6IY - M

VIATICOS le MOVILIZACIONESI |

FORMULARIO No. SSI-001-DPTH-GPG

REQUERIMIENTOQEE
SUBSISTENCIAS | |

— ALIMENTACION |

DATOS GENERALES
CARGO QUE OCUPA EL SERVIDOR

ﬁFLLIDOS-NUHBRES EL SERVIDOR
haramag ﬂﬂ‘_m’ @ Jolls
CIUDAD-P/G‘NCIADELACDMISI (/ i

Adolfs Vohso Vern

Djwww
FECHA DE SALIDA {4 mm-sasa) HORA DE SALIDA vemm) FECHADE LLEGADA {sd-nm-aass) HORA DE LLEGADA gvemm)
06fosfwrs | 0%00 | 08/os[wrs | _s6:00
SERVIDORES QUE INTEGRAN LA COMISION

DESCRIPCION DE LAS ACTIVIDADES A EJECUTARSE

i leooae— Aﬂ(slwc(aa/ dg //a

oﬁmw\fe (et quo”a Jo pUieLs .

Ao (,/214(}[0 ol G

: HTRANSPORTE: = B S T
SAL
JRMSTORTe | Tagpos | RUTA [ FECHA | HORA | FECHA | HORA
(Bottcug Otpare S ‘ '
Tenahre | f4-489 @Z,E; 0bfos/2ocs| 09200 05/“5/%25 f:00
Tl
‘“lo,uw‘xle 4439 6/"“70}%4/)/ 0‘8/05/7025 03:00 03/0‘5/3025_\/[%00
/1

TIPO DE CUENTA

DATOS PARA TRANSFERENCIA
NO. DE CUENTA

FIRMA DEL SERVIDOR SOLICITANTE

Ge{zmu& ‘J\niﬂ‘\wu J(’.”uc

NowBRE: ~ GJAE é

& a2l
v
NOTA: Esta i debard ast p da parwu A I3n, con por io |
menos 72 da Hn de ks serviclos

I_mllmclomlu mgmamwrmmwmu

¢ Deno exdsiir dspo d pramp tanto Ia sclidiud como la
. axmu‘s«waw thitionales debers dontro del
thnmino de 4 dins de curplido o senida Instic

Estd prohibido concader servidos institucionales deante los dias de m
oblgstors, con excapciin de las Mix s A o de ca308
justificados por Ia Mixd e Autoridad o su Delegado.




No. OFICIODE MITOR!ZACI

°co DAY - LLI5-0D6IY - M

VIATICOS le MOVILIZACIONESI |

FORMULARIO No. SSI-001-DPTH-GPG

REQUERIMIENTOQEE
SUBSISTENCIAS | |

— ALIMENTACION |

DATOS GENERALES
CARGO QUE OCUPA EL SERVIDOR

ﬁFLLIDOS-NUHBRES EL SERVIDOR
haramag ﬂﬂ‘_m’ @ Jolls
CIUDAD-P/G‘NCIADELACDMISI (/ i

Adolfs Vohso Vern

Djwww
FECHA DE SALIDA {4 mm-sasa) HORA DE SALIDA vemm) FECHADE LLEGADA {sd-nm-aass) HORA DE LLEGADA gvemm)
06fosfwrs | 0%00 | 08/os[wrs | _s6:00
SERVIDORES QUE INTEGRAN LA COMISION

DESCRIPCION DE LAS ACTIVIDADES A EJECUTARSE
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(Bottcug Otpare S ‘ '
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Tl
‘“lo,uw‘xle 4439 6/"“70}%4/)/ 0‘8/05/7025 03:00 03/0‘5/3025_\/[%00
/1

TIPO DE CUENTA

DATOS PARA TRANSFERENCIA
NO. DE CUENTA

FIRMA DEL SERVIDOR SOLICITANTE

Ge{zmu& ‘J\niﬂ‘\wu J(’.”uc

NowBRE: ~ GJAE é

& a2l
v
NOTA: Esta i debard ast p da parwu A I3n, con por io |
menos 72 da Hn de ks serviclos
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. axmu‘s«waw thitionales debers dontro del
thnmino de 4 dins de curplido o senida Instic

Estd prohibido concader servidos institucionales deante los dias de m
oblgstors, con excapciin de las Mix s A o de ca308
justificados por Ia Mixd e Autoridad o su Delegado.




FORMULARIO No. SS1-002-DPTH-GPG
INFORME DE SERVICIOS INSTITUCIONALES

No. OFICIO DE AUTORIZACION FECHA DE INFORME (dd-mmm-aaaa)

HMMC’G Vrer (I)CG-DAD-JL&,LS— 0big - 05fo5]1025 .

e o G- DALOSIGENERAEES fo 2 & 0 O PR
ELLIDOS - NOMBRES DEL SERVIDOR CARGO QUE OCUPAEL SERVIDOR
@Mﬁw'\o Hodimy Xolly /d%em o o JAﬁAac’oc/ -
CIUDAD - PROVINCIA DEL SERVICIONNSTITUCIONAL NOMBRE DE LA URID QUE PERTENECEEL SERVIDOR

waer O aogg /(dzwulwlzfnajwn \

SERVIDORES QUE INTEGRAN EL SERVICIO INSTITUCIGNAL

ACM{» Nekoa Nesu

(_ﬁaﬂ'p‘?fh ﬁ Aﬂéﬂ#c!oa/ s Jo /&m (Pm]fada of’ej @Wym-

d\l-ru-aﬂle Modeﬂ do ruwons

ITINERARIO SALIDA LLEGADA NOTA

Estos datos se refleren al tiempo efectivamente utilizado en [a
FECHA dd-mm-aaa 06/05/ w15 | o0 5’/ 05/101S | Comisitn, desde la salida del lugar de residencia o trabajo

. . . habituales o de] cumplimiento de la licencla segin sea el caso,
HORA trm /O 100 /VL : 90 hasta su llegada de estos sitics.

Hora Inicio de Labores el dia de retorno

FECHA HORA FECHA HORA

TRANSPORTE | NOMBRE DEL
[Adreo, terrestre, TRANSPORTE RUTA dd-mmm-aaas hhimm dd-mmn+-aaaa hb:mm
ofros)

Tembe /Y-4%89 GZ’ZZM/ 05/05/1015 /(0300 oéfus/zms /1.}:00

Tmfd AY-4 95 6»‘%:2/ oz?/og,/zoas 0%:00 05’/05/1025 AY:00

NOTA: En caso de haber utilizado transporte pdblicd aéreo o terrestre, se deberd adjuntar obligatoriamente los pasajes a bordo o baletas, de
acuerdoa lo que establece el articulo 19 del Reglamento para pago de Vidticas, Subsistencias y Movilizacidn.

OBSERVACIONES

FIRMA SERVIDOR COMISIONADD NOTA

El presente Informe deberd presentarse dentro del temmino
méaximo de 4 dias dal cumplimiento de servicios institucionales,
caso confraro la liquidacién se demorard e incluso de no
presentarlo tendria que restituir los valores percibidos. Cuando

el cumplimiento de servicio Instifucionales sea superior al dias
Cbe.{zmm rrf‘“'{ L Kagld \—-{04{_&’& autorizados, se debera adjuntar la autorizacién por escrito de la
NOMBRE DEL SERVIDDR OMISIQNADO Maxima Autoridad o su D9|egado
R
Sefly_Gosamgs Hollingy, s _

"ol 1.4} FIRMASDEAPR

IDOR QOMISIONADO

NSABLE DE UNIDAD DEL SER

NOMBRE: b‘- X QBZ/7 )

’ \




15/5/2025

GOBIERNO PROVINCIAL DEL GUAYAS
DEPARTAMENTO DE CONTABILIDAD

PREFECTURS
CIIBADANA A
PEL GUAYAS DIRECCION PROVINCIAL FINANCIERA

DESTINO ] o - 11 AL 12 DE MAYO 202

. _ DELOS VAILBRE “?
NORMA TECNICA P. VIATICOS Y MOVILIZACIONES
DENTRO DEL PAIS PARA LAS Y LOS SERVIDORES EN LAS INSTITUCIONES DEL ESTADO)
Art. 8.- Del valor de calculo.-
PRIMER NIVEL ZONA A USD
SERVIDORAS Y SERVIDORES COMPRENDIDOS EN LA ESCALA DEL NIVEL JERARQUICO SUPERIOR, PERSONAL DE SEGURIDAD DE LA $130,00
PRIMERA AUTORIDAD CON RANGO MINISTERIAL ° ’
SEGUNDO NIVEL ZONA A USD
DEMAS SERVIDORAS, SERVIDORES, OBRERAS Y OBREROS DEL SECTOR PUBLICO. $80,00/¢

JATRO FABRICID MANZANO G GONZALEZ
TOTAL VI ATIQC?@S - \“«:«

DETALLE DEMOVILIZACION
MOVILIZACION
VALOR A PAGAR

DETALLE VIATICO

ALIMENTACION

HOSPEDAJE .
SUB-TOTAL $93,00
+) IMPORTE PRESUNTIVO DE UTILIZACION * $37,00[*
TOTAL CON IMPORTE PRESUNTIVO $130,00

-) ANTICIPO
VALOR A PAGA

T @W el

J \— VAN AfKFnA 7 DAYNNN AYALA |
L ABLE RE P0NS;>§LE DE CONT TRIB
s

LCDO JOSH GG{ZT_ALEZ
SUBDIRECTOR CONTABLE
APROBADO
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ALTURA
ROOAS & SU1TES
HOTEL

[

N

[ PEREZ HERNANDEZ OSLEDY

Dir. Matriz:  EL DIA N37-62 Y EL MERCURIO
Dir, Sucursal:

- 022450096
oph1973@yahoo.es

Teléfono(s):
Email;

OBLIGADO A LLEVAR CONTABILIDAD: NO

CONTRIBUYENTE REGIMEN RIMPE.

\eeetcarreme

|

e

RUC: 1755020656001 e

FACTURA »/
;. 001-002-000001523 +

NUMERO DE AUTORIZACION: )
140520250117550206560012001002000001 5231414385614 d

Fecha y Hora de autorizacién:  2025-05-14 4:39:07 7
Ambiente: Produccién
EMISION: Normal

CLAVE DE ACCESO:

A R

02501175502065

231414385614 J

RESD 2098l < itos: MANZANO GONZALEZ JATRO FABRICIO

Identificacion: 0922181516

Direcci6n: GUAYAQUIL  /
-fFécha Emision: 14/05/2025 / Teléfonos: 099758878
Pcri(;dclis;;;;l A(\:L?glliaor Cantidad Descripcion UF:iigr(i)o ; é Descuento | Precio Total

gOlHOSPEDAJ 272 SDRISERVICIO DE ALOJAMIENTO 80.87[S{N /80.87
[ Informacién:adicional: ’ . » ) ISUBTOTAL 15% 80.87
Comentario: HOSPEDAIE DEL 11/05/2025 AL 12/05/2025 (INCLUDO ALMUERZO Y CENA) SUBTOTAL 5% 0.00
SUBTOTAL 0% 0.00
SUBTOTAL No Obieto de IVA 0.00
eMail: jairex81@gmail.com SUBTOTAL Exento de IVA 0.00
SUBTOTAL SIN IMPUESTOS 80.87
TOTAL Descuento 0.00
ICE 0.00
IVA 15% 12.13
IVA 5% 0.00
- J IRBPNR 0.00
FORMA DE PAGO VALOR TIEMPO|PLAZO ERQPINA_ 2.00
OTROS CON UTILIZACION DEL SISTEMA FINANCIERO 93.00 VALOR TOTAL 23.00

¥

Factusys

Fecha / Hora de impresién: 14/05/2025 14:39:14



Tretema UE CUMPROBANTES ELECTRONICOS https://srienlinea.sti. gob.ec/comprobantes-electronicos-intemel put
Mostrar- [ ®

Ocultar :

Meng...... N _ 2

Validez de comprobantes electrénicos

@ Clave de acceso / Nro,
autorizacion

7 Archivo | Buscararchivo

Guia para
ey contribuyentes

Consultar

Lista de comprobantes AUTORIZADOS en Ambiente de PRODUCCION:

" Razén
Tipo de . . el Fecha Documentos
| ] 0. autorizacidn P .
prok RUC so?lal Clave de accesa / Ny autoriza autorizacion relacionados
emisor
'; PRz 14/05/2025
755020656007 | HERNANDEZ, 405202501175502065600120010020000015231 41438561 1439

El(los) comprobante(s) consuitado, (s) por el Servicio de Rentas Internas,
La presente consulta ne valida ia informacién consignada en ef d ni 1a exi fareal dela cion.
Se recuerda que Ja inclusién de costos, gastos, deducci , EXC iones, rebajas retenci falsaso i
O superiores a las que procedan legalmente utilizando comprobantes de venta, retencién o documentos

complementarios, para evitar el pago de los tributos debidos sers sancionado con pena privativa de libertad,
Base Legal: Cédigo Tributario: articulo 17; Cédigo Organico Integral Penal: articulo 298,

Lista de comprobantes NQ AUTORIZADOS en Ambiente de PRODUCCION:

Nro Tipo de comprobante RUC emisor Razén social emisor Motivos

Lista de comprobantes en estado POR PROCESAR en Ambiente de PRODUCCION:

Nro Tipo de comprobante RUC emisor Razén social emisor Fecha recepcién

Lista de comprobantes PENBIENTES pg ANULAR en Ambiente de PRODUCCION:

Nro Tipo de RUC Razén social Clave de acceso / Nra, Fecha Documentos
prob Emi i autorizacién autorizacion relacionados

L

El(los) comprobante(s) consultado(s) pet diente(s) de anular,
Lista de comprobantes ANULADOS en Ambiente de PRODUCCION:

Nro Tipo de RUC Razén social  Claye de acceso / Nro, Fecha Documentos
comprobante emisor emisor autorizacion autorizacicn relacionados

) 5

I .



LA TRINCHERA DEL SABOR [ NOTA DE VENTA |

e e "ok i

4" VENTADE COMIDAS Y BEBIDAS EN RESTAURANTES 001-001-00

& e cuamusuic pavsiarer | 0000229

s RUGC.: 1753410552001 Aut. SRi: 1132755479

Dir.: AV. AMAZONAS SIN Y JAIME ROLROS AGUILERA [ DA

Al
Cel.: 0998607280 / 0980026778 » uamconca (90 | 8 12025

ctiente: _§ 0 le. @nmﬁ%

IDireccion: 6 \}-“1’5‘4 ut i

e [ 2038299y wems: O BIF 6L

[cANT. DESCRIPCION v.uNg. | v.ToTAL |
i
o | Comtorto ploweto | 8 .
l 8
{ H
N y {8
- e — .‘A.....g
........ FURURDPURVPVAINN VUV N PR -
=1
— 4
=
& {8
-
IL:.Aulo:'izacién:‘lﬂMal'mFZUZS'F. Caducidad: 10/Marz0/2026 1T
C TOTAL
Contribuysnta Negocio Popular - Réglimen RIMPE %
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AGUILAR CEDENO

LENIN XAVIER
!'Jenta de comidas y bebidas en
Cevicherias. incluso para Hevar.

W-

(RUC: 1755621552001 )
NOTA DE VENTA s001-001

000000382

co"\-/, 8 Pif: Rafae] Bustamante N1-04 y José Rafael Delgado (Aut.SRI. 1132673966 |

Rd ja6850945@gmail.com Fecha de Autorizaclére 20/Eneraf2025

M — Fecha de Caducidad: 20/Enera/2026
Don.oJ (©) 098 121 4644 CONTRIBUYENTE NEGOCIO POPULAR-REGIMEN KIMPE
s ™~
................................ ZOLS e sereseessesessess s s sressssseessese s e
Cliente; JQ‘\L"-C"R"’M“’ ............................................................................
Direcclon: ....... G"“T"'}"‘l ....................................................................................
\RUC LZOBBLTY...oemmssssmssmrs Ter: QI IXEEL8Z ..
|
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FORMADEPAGO: Efecivo [ | Dinero Electrénico ]
LTarjemda Crédito/Debito [ | Citros ]:[ y

| =E CALVOPINA ZAPATA RAUL RICARDO - RUC: 0501702558001 - AUTORIZACION No. 6568.
G Telf.: 098 924 6512 * 2 Block de (100*2) dol 301 al 500 ORIGINAL: CLIENTE COPIA ; EMISOR
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"’ AGUILAR CEDENO [RUC: 1755621552001)
\ / LENIN XAVIER  |NOTADE VENTA 5001001

Venla de comid, bebid
Cz:'w!:he;:s. lnc;ssoypaf‘aflzsu:: 0 0 0 0 0 0 3 8 7
9 Fifo: Rafael Bustamante N1-94 y José Rafael Delgado A t.SRI. 1132673966
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. .. Yt e W
r A
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3=!'] CALVOPINA ZAPATA RAUL RICARDD - RUC: 0501702558001 - AUTORIZACION No, 8568,
{¥r g Tell,: 098 924 6512 * 2 Block de (100*2) de! 301 al 500 ORIGINAL: CLIENTE COPIA : EMISOR
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*CONTRIBUYENTE NEGOCIO POPULAR -REGHENRINPE*  R.U.C.: 1727459347001

RESTAURANTE NOTA DE UENTA 061-001-
LA G454 DE 14 BERNA ¢, -
MALDONADO OLMEDO SHERLY ELIZABETH Ng [] [] U [] [] [] 9]- 2

Direccién; Pifo, Gonzalo-Pizammo OE1-B2 y
OE1A Mangamorocho » Telf.: 0980 845 784
Quito - Ecurador

fore OF R Hevo 2026
Sr.es): \‘08‘[1& Ch N2 -
rucics: 20 282(%3Y o 7126528
Direccidn: G YO e datf

AUTORIZAGION SRI No.: 1132826526
FECHA DE AT, E IMP: 21 ABRIL/ 2025

Courtts Oftento Tl o

\
FECHA DE CADUCIDAD: |1]
FORMADEPAGO| VALCR 21 JABRILJ2026 |:Us0
EFECTIVD
"TRUETA DE CRformnizng
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. 7

Finma Autorizada Fitma Cliente

@ ] ! “IDEAL" «Espln Bolafios Ivin E Tell: 2370 - 266
IDERL ru.c. 1707852823001 - Autorteacibn: 14158 + 1 Block de 100 2 deade 000901 a1 801000 )

ORIGINAL: CLIENTE f COPIA CELESTE : EMISOR
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| \ , AGUILAR CEDENO RUC: 1755621552001 )
\ LENIN XAVIER NOTA DE VENTA so01-001
. Uenla de comidas y bebid,
Cchhmm fnclusoypam 1;::: O O O 0 0 0 3 9 6
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\ ’ AGUILAR CEDENO (RUC: 1755621552001 )
LENIN XAVIER |NOTA DE VENTA so01-001
Uentadecomfdasgbebfdasen 000000400

Cevicherias. incluso para llevar.
8 Pio: Rafael Bustamans N1-34  José Rafael Delgado | Aut. SRI. 1132673966

C(Tlldutad R j26850945@gmail.com Fecha de Autarizadiém: 20/Enero/2025

Don Javi @ 098 121 4644 mFechadeCaduddad:ozgloEnw;:gms -

Fecha: OIP’ ...... d' oI, ﬂp ...... T2 X

............................................................................................................

Direccién: C5’61*!'*:?—\«“/ ...............................................................................
| RUG .. £28. 2B IAN i Tt Q35565282
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MIRANDA DURAN ARMANDO FABIAN
Matriz © 'l:mo, GONZALG PIZARRO SN JUAN MANTILLA F aCtllI'a

mizurB@hohhail.com * RUC 1700592023001

022381729 - 0995757019 Ne 001-002-000001106

Ohligada a Bevar Contabilidad NO Au;mizadﬁn

EMISION: NORMAL 0605202501170059202300120010020000011061234567811
Fecha y Hora Autorizacién

2025-05-08T16:50:51-05:00

miilllt’e l[l l]” " l
60520250117005!

2300120010020000011061234.
Razon Soclal } Nombres : CARRANZA MARTINEZ JOFFRE Fecha de Emision: 06/05/2025 ]
[ RAFAFL = Guia de Remision: ’
i Identificacidn: 1203821994
TMreccion; - GUAYAQUIL kS -
Comen: joffecarranzal@gmail.com
3 A o i
Cod. Principal Descripcidn Precio Desclo Subtotal '
Unitario
HOS001 1.00 HOSPEDAJE $ 26.085 $0.00 $26.09
i Sublotal 15% $26.09
- s Informacién Adicional - Schtotal 0% 5000
Subtotal no objelo de IVA $0.00
Suhlotal Exento de IVA $0.00
= Fi de P; al
orma do Tagoe Valor Plazo  Tiempo | | ptotal Sin Impuestos $26.00
OTROS CON UTILIZACION  $30.00 Descuento $0.00
ICE 30.00
DEL SISTEMA
FINANCIERO IVA 15% $3.91
— IRBPNE “$0.00
Propina $0.00
Valor Total $ 30.00J

Comprobante Electrénico Creade en www.azur.com.ec




MIRANDA DURAN ARMANDO FABIAN
Matriz ' PIFQ, PONZALO PIZARRO SN JUAN MANTILLA Fa.Ctura
mizur8@hotmail. com RUC 1700592023001
022381729 - 0995757019 Mo 601-002-000001107
Obligado a llevar Contabilidad NO Au-taximddn
EMISION: NORMAL 0705202501170059202300120010020000011071234567811
Fecha y Hora Autorizacion
2025-05-08T16:54:21-05:00
Ambiente ‘ IP]RODUCCI(I]N ”I
0059202300120010020000011071234567811
LRazt‘m Soclal } Nombres : CARRANZA MARTINEZ JOFFRE Fecha de Emision: 07/05{2025 l
RAFAEL Guia de Remision: I'
Identificacion: 1203821394 |
tDireccion: GUAYAQUIL -4
Correo: Jjoffecarranzal @gmail.com [
Cod. Principal : Descripcidn Precio Descto Subtolal
Unitario
HOS001 1.00 HOSPEDAJE $ 26.085 $0.00 $ 26.09
) Subtotal 15% $26.09
Informacion Adiclonal Subtotal 0% $0.00
Subtotal no objeto de IVA $ 0.00
Forma de Pago Valor Plazo Tiempo :ﬁ:ﬁﬁ gr:';gp‘:;:& ;;ggg
OTROS CON UTILIZACION  $30.00 _fgg"““"’# : g'gg
%ﬁgg&a IVA 15% $391
IRBPNR $ 0.00
Propina $0.00
Valor Total $30.00

Comprobante Electrénico Creado en www.azur.com.ec




AEPORTE DE GASTOS DE VIATICOS Y MOVILIZACION

VIATICO: Sr. Joffre Carranza Martinez
LUGAR: QUITO
DIAS DEL EVENTO:  DEL 06 AL 08 DE MAYO DEL 2025
OBSERVACION: Acompafiar a [a Sr. Prefecta a la ciudad de Quito durante su Agenda de reuniones -
it S VIATICOS: sibd T
‘HOSPEDAJE .
PROPINA/

FECHA HORARIO |~ DETALLE AUC RAZON SOCIAL No. FACTURA /NOTA DE VENTA SUBTOTAL IVA TURISMO TOTAL
6/5/2025 Hospedaje 1700592023001 _.o___?pzn.» DURAN ARMANDO FABIAN [001-002-000001106 $26,09 $3,91 $30,00
71572025 Hospedaje 1700592023001 |MIRANDA DURAN ARMANDO FABIAN {001-002-000001207 $26,09 $3,91 $30,00

$60,00
- , £ . ALIMENTACION CEF 2 L ® et S
PROPINA/

FECHA HORARIO DETALLE RUC RAZON SOCIAL No. FACTURA / NOTA DE VENTA | SUBTOTAL IVA TURISMO TOTAL
6/5/2025 Alimentacién 1753410552001 |TAIPE GUAMUSHIG DAYS! MARIBEL 001-001-000000229 58,00 $3,00
6/5/2025 Alimentaclén 1755621552001  [AGUILAR CEDENO LENIN XAVIER 001-001-000000382 $15,00 $15,00
6/5/2025 Alimentacitn 1755621552001 |AGUILAR CEDERO LENIN XAVIER 001-001-000000387 415,00 $15,00

MALDONADO OLMEDO SHERLY

7/5/2025 Alimentacién 1727459347001 |ELIZABETH 001-001-000000512 310,00 $10,00
7/5/2025 Alimentacidn 1755621552001 |AGUILAR CEDERO LENIN XAVIER (01-001-000000356 $12,00 $12,00
7/6/2025 Alimentacién 1755621552001  |AGUILAR CEDENQ LENIN XAVIER 001-001-000000400 $15,00 $15,00

$75,00
L . T W ! "L MOVILIZACION . . # e oG I e
PROPINA/
FECHA HORARIO DETALLE RUC RAZON SOCIAL No. FACTURA / NOTA DE VENTA | SUBTOTAL _ IVA TURISMO TOTAL

TOTAL GENERAL  $135,00

m,?ﬂn_r)so T%ZJP.CS &&Dﬂ

Sr. Joffre Carranza Martinez

26-0CTUBRE -2023




Prefectura del Guayas

PREFECTURA
CIUDADANA
DEL GUAYAS

Memorando Nro. PCG-DAD.SSI-2025-0015-M
Guayaquil, 05 de Mayo de 2025

PARA: Mgs. Jorge Gustavo Mendez Narvaez
DIRECTOR ADMINISTRATIVO

ASUNTO: Solicitud de autorizacién de comisién de Servicios — ciudad de Quito

De mis consideraciones

Por medio del presente, me dirijo a usted para solicitar la autorizaciéon para el
traslado de los siguientes supervisores de Seguridad a la ciudad de Quito, con
el objetivo de brindar soporte a la maxima autoridad.

. Carranza Martinez Joffre
« Noboa Vera Adolfo

Cronograma del evento:

« Lugar: ciudad de Quito
- Fecha de salida: Martes 06 de mayo de 2025

« Fecha de regreso: Jueves 08 de mayo de 2025

En atencién a lo antes expuesto, y con la finalidad de evitar cualquier tipo de
afectacién laboral por parte de régimen de control disciplinario en cuanto a las
marcaciones y por ende posible merma en sus salarios, se solicita autorizacién
para que los funcionarios antes mencionados, cumplan con la comision de
servicios, en el periodo comprendido entre el 06 al 08 de mayo del 2025.

Sin otro particular que mencionar, me suscribo de usted agradeciendo de
antemano por su gestion.

Atentamente,

7 Firmado digitalmente por:
Diego Ramon Zambrano Bravo
B 2025-05-05 14:54:04 ECT

Mgs. Diego Ramon Zambrano Bravo
SUBDIRECTOR DE SEGURIDAD INSTITUCIONAL

Anexo:

correo.pdf

sy

Prefectura del Guayas, 3 Contacto: 3
General Juan lllingworth 108, Guayaquil 090313 +593-4 2511677 \3 www.guayas.gob.ec




PREFECTURA
CIUDADANA Prefectura del Guayas

DEL GUAYAS

Copia a:

Lisbeth Viviana Arana Olivo
ASISTENTE DE SEGURIDAD INSTITUCIONAL

Ing. Jorge Francisco Saltos Ramirez
RESPONSABLE DE SEGURIDAD INSTITUCIONAL

DZB/lao
GENERADO POR E-DOC:#28833

\ 2/2 /

Prefectura del Guayas 3 Contacto: 3K
General Juan lllingworth 108, Guayaquil 090313 % +593-4 2511677 {3 www.guayas.gob.ec




Prefectura del Guayas

PREFECTURA
CIUDADANA
DEL GUAYAS

Memorando Nro. PCG-DAD.SSI-2025-0015-M
Guayaquil, 05 de Mayo de 2025

PARA: Mgs. Jorge Gustavo Mendez Narvaez
DIRECTOR ADMINISTRATIVO

ASUNTO: Solicitud de autorizacién de comisién de Servicios — ciudad de Quito

De mis consideraciones

Por medio del presente, me dirijo a usted para solicitar la autorizaciéon para el
traslado de los siguientes supervisores de Seguridad a la ciudad de Quito, con
el objetivo de brindar soporte a la maxima autoridad.

. Carranza Martinez Joffre
« Noboa Vera Adolfo

Cronograma del evento:

« Lugar: ciudad de Quito
- Fecha de salida: Martes 06 de mayo de 2025

« Fecha de regreso: Jueves 08 de mayo de 2025

En atencién a lo antes expuesto, y con la finalidad de evitar cualquier tipo de
afectacién laboral por parte de régimen de control disciplinario en cuanto a las
marcaciones y por ende posible merma en sus salarios, se solicita autorizacién
para que los funcionarios antes mencionados, cumplan con la comision de
servicios, en el periodo comprendido entre el 06 al 08 de mayo del 2025.

Sin otro particular que mencionar, me suscribo de usted agradeciendo de
antemano por su gestion.

Atentamente,

7 Firmado digitalmente por:
Diego Ramon Zambrano Bravo
B 2025-05-05 14:54:04 ECT

Mgs. Diego Ramon Zambrano Bravo
SUBDIRECTOR DE SEGURIDAD INSTITUCIONAL

Anexo:

correo.pdf

sy

Prefectura del Guayas, 3 Contacto: 3
General Juan lllingworth 108, Guayaquil 090313 +593-4 2511677 \3 www.guayas.gob.ec




PREFECTURA
CIUDADANA Prefectura del Guayas

DEL GUAYAS

Copia a:

Lisbeth Viviana Arana Olivo
ASISTENTE DE SEGURIDAD INSTITUCIONAL

Ing. Jorge Francisco Saltos Ramirez
RESPONSABLE DE SEGURIDAD INSTITUCIONAL

DZB/lao
GENERADO POR E-DOC:#28833

\ 2/2 /

Prefectura del Guayas 3 Contacto: 3K
General Juan lllingworth 108, Guayaquil 090313 % +593-4 2511677 {3 www.guayas.gob.ec




PREFECTURA

CIUDADANA S ; 4 ‘s :
DEL GUAYAS o)) Direccion Administrativa

Memorando Nro. PCG-DAD-2025-0618-M
Guayaquil, 05 de Mayo de 2025

PARA: Joffre Rafael Carranza Martinez
SUPERVISOR DE SEGURIDAD
Adolfo Patricio Noboa Vera
SUPERVISOR DE SEGURIDAD

ASUNTO: Autorizacion — Comisién Quito

Por medio del presente, y en atencién a la solicitud realizada en el Memorando
Nro. PCG-DAD.SSI-2025-0015-M, suscrito por el Econ. Diego Zambrano Bravo,
Subdirector de Seguridad Institucional, se autoriza comisién de servicios para
dar soporte a la Maxima Autoridad durante su agenda de actividades en la
ciudad de Quito; comision comprendida en el periodo del 06 al 08 de mayo del
2025.

Particular que comunico para fines pertinentes.

Atentamente,

Mgs. Jorge Gustavo Mendez Narvaez
DIRECTOR ADMINISTRATIVO

Anexo:

correo.pdf
Memorando Nro. PCG-DAD.SSI-2025-0015-M.pdf
recorrido_28833.pdf

Copia a:

Ing. Jessica Cecilia Basantes Mera
ESPECIALISTA ADMINISTRATIVO (E)

Mgs. Diego Ramon Zambrano Bravo
SUBDIRECTOR DE SEGURIDAD INSTITUCIONAL

Lisbeth Viviana Arana Olivo
ASISTENTE DE SEGURIDAD INSTITUCIONAL

Jose Ramiro Morocho Lara
TECNICO DE SERVICIOS GENERALES Y CONTROL DE BIENES

Ing. Jorge Francisco Saltos Ramirez
RESPONSABLE DE SEGURIDAD INSTITUCIONAL

JMN/lao
GENERADO POR E-DOC:#28911

1/1

\ /

s

_’R www.guayas.gob.ec

Prefectura del Guayas, ) A Contacto:
General Juan lllingworth 108, Guayaquil 090313 +593-4 2511677



Firefox

1de2

https://outlook.office.com/mail/inbox/id/AAQkADZhOTA2ZGMIL...

E Outlook

RE: SOLICITUD DE VIATICOS - CUMBRE ACCION TERRITORIAL SOSTENIBLE 2025

Desde VERONICA ARIZAGA NORONA <veronica.arizaga@guayas.gob.ec>
Fecha Lun 05/05/2025 14:10

Para DIEGO ZAMBRANO BRAVO <dieramon.zambrano@guayas.gob.ec>; LISBETH ARANA OLIVO
<lisbeth.arana@guayas.gob.ec>

CcC JORGE MENDEZ NARVAEZ <gustavo.mendez@guayas.gob.ec>; NATHALY CELIO AREVALO
<nathaly.celio@guayas.gob.ec>

Gracias, con retorno el 8 de mayo.
Gracias

Saludos Cordiales

Arizaga Norona Veronica Margarita
Gestor De Despacho

PREFECTURA Av. Juan lllingworth 108 y Av. Simén Bolivar
CIUDADANA P.: 2511677 - M.: -
DEL GUAYAS Email: veronica.arizaga@guayas.gob.ec

F1x]18

De: DIEGO ZAMBRANO BRAVO <dieramon.zambrano@guayas.gob.ec>

Enviado: lunes, 5 de mayo de 2025 9:41

Para: LISBETH ARANA OLIVO <lisbeth.arana@guayas.gob.ec>

Cc: JORGE MENDEZ NARVAEZ <gustavo.mendez@guayas.gob.ec>; NATHALY CELIO AREVALO
<nathaly.celio@guayas.gob.ec>; VERONICA ARIZAGA NORONA <veronica.arizaga@guayas.gob.ec>
Asunto: RE: SOLICITUD DE VIATICOS - CUMBRE ACCION TERRITORIAL SOSTENIBLE 2025

Favor proceder

Deseando bienestar y éxitos,

Diego R. Zambrano Bravo
Subdirector De Seguridad Institucional

PREFECTURA Mévil.: 0984343475
ClUDADAYXSA - Email: dieramon.zambrano@guayas.gob.ec
g £ 1 IS)

De: VERONICA ARIZAGA NORONA <veronica.arizaga@guayas.gob.ec>
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Enviado: lunes, 5 de mayo de 2025 9:32

Para: DIEGO ZAMBRANO BRAVO <dieramon.zambrano@guayas.gob.ec>

Cc: JORGE MENDEZ NARVAEZ <gustavo.mendez@guayas.gob.ec>; NATHALY CELIO AREVALO
<nathaly.celio@guayas.gob.ec>

Asunto: SOLICITUD DE VIATICOS - CUMBRE ACCION TERRITORIAL SOSTENIBLE 2025

Estimado Diego, buenos dias

Comparto los nombres de quienes conforman el equipo de seguridad que acompanaran a la Prefecta
a la ciudad de Quito.

Joffre Carranza Martinez
C.1: 1203821994

Adolfo Patricio Noboa Vera
C.1 0923386593

Favor su ayuda con los viaticos para el 6 y 7 de mayo del presente afio.

Gracias

Saludos Cordiales

Arizaga Norona Veronica Margarita
Gestor De Despacho

PREFECTURA Av. Juan lllingworth 108 y Av. Simén Bolivar
CIUDADANA P.: 2511677 - M.: -
DEL GUAYAS Email: veronica.arizaga@guayas.gob.ec
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PREFECTURA

CIUDADANA S ; 4 ‘s :
DEL GUAYAS o)) Direccion Administrativa

Memorando Nro. PCG-DAD-2025-0618-M
Guayaquil, 05 de Mayo de 2025

PARA: Joffre Rafael Carranza Martinez
SUPERVISOR DE SEGURIDAD
Adolfo Patricio Noboa Vera
SUPERVISOR DE SEGURIDAD

ASUNTO: Autorizacion — Comisién Quito

Por medio del presente, y en atencién a la solicitud realizada en el Memorando
Nro. PCG-DAD.SSI-2025-0015-M, suscrito por el Econ. Diego Zambrano Bravo,
Subdirector de Seguridad Institucional, se autoriza comisién de servicios para
dar soporte a la Maxima Autoridad durante su agenda de actividades en la
ciudad de Quito; comision comprendida en el periodo del 06 al 08 de mayo del
2025.

Particular que comunico para fines pertinentes.

Atentamente,

Mgs. Jorge Gustavo Mendez Narvaez
DIRECTOR ADMINISTRATIVO

Anexo:

correo.pdf
Memorando Nro. PCG-DAD.SSI-2025-0015-M.pdf
recorrido_28833.pdf

Copia a:

Ing. Jessica Cecilia Basantes Mera
ESPECIALISTA ADMINISTRATIVO (E)

Mgs. Diego Ramon Zambrano Bravo
SUBDIRECTOR DE SEGURIDAD INSTITUCIONAL

Lisbeth Viviana Arana Olivo
ASISTENTE DE SEGURIDAD INSTITUCIONAL

Jose Ramiro Morocho Lara
TECNICO DE SERVICIOS GENERALES Y CONTROL DE BIENES

Ing. Jorge Francisco Saltos Ramirez
RESPONSABLE DE SEGURIDAD INSTITUCIONAL

JMN/lao
GENERADO POR E-DOC:#28911

1/1

\ /

s

_’R www.guayas.gob.ec

Prefectura del Guayas, ) A Contacto:
General Juan lllingworth 108, Guayaquil 090313 +593-4 2511677



LE?SEE\CSXSR éj PREFECTURA CIUDADANA DEL GUAYAS
,DE- GUAYAS ?,\3/,

SOLICITUD DE PAGO No. 2025-00982

En virtud de la solicitud realizada por la Maxima Autoridad, comunico que autorizo al funcionario
Joffre Carranza Martinez para la comisién del 06 al 08 de mayo del 2025, a la ciudad de Quito, con
el fin de brindar soporte a la Maxima Autoridad.

Por lo antes expuesto, solicito a usted se gestione el pago del 100% del anticipo de los valores
correspondiente de los viaticos al Sr. Joffre Carranza Martinez por el valor de $160.00

Se anexa:

eFormulario 001, para el pago de viaticos
e Autorizacién remitida al conductor; y
*Solicitud de movilizacién

Fecha Solicitud: 05-05-2025 Direccion: | DIRECCION ADMINISTRATIVA
Elaborado por: ZAMBRANO BRAVO DIEGO RAMON / 0922927587

Revisado por: ZAMBRANO BRAVO DIEGO RAMON / 0922927587

Solicitado por: MENDEZ NARVAEZ JORGE GUSTAVO / 0802506089

Beneficiario: CARRANZA MARTINEZ JOFFRE RAFAEL / 1203821994

Total Solicitado: $160,00 Tipo: VIATICO - ANTICIPO

Asunto: Solicitud de pago - Comisién de servicios a la ciudad de Quito del 06 al 08 de mayo del 2025

Fi rmado digital mente por:
JORGE GQUSTAVO
MENDEZ NARVAEZ

MENDEZ NARVAEZ JORGE GUSTAVO
DIRECTOR ADMINISTRATIVO

FECHA DE IMPRESION 1/1

GUSTAVO.MENDEZ
05/05/2025 16:15:58

MENDEZ NARVAEZ JORGE GUSTAVO



DEL GUAYAS

[?:?SEE\CSXSR éi GOBIERNO PROVINCIAL DEL GUAYAS

SOLICITUD DE PAGO No. 2025-01098

Por medio del presente, me dirijo a usted para remitir el informe de justificacién del servidor
Carranza Martinez Joffre Rafael que participd en la comisién de servicios para brindar soporte a la

Maxima Autoridad durante su agenda de reuniones.

La comisién de servicios fue autorizada del 06 al 08 de mayo de 2025 mediante el Memorando

Nro. PCG-DAD-20254-0618-M
Documento Adjuntos:
» Gastos de alimentacion

* Gasto de Hospedaje
e Formulario No. SSI-002-DPTH-GPG

Cabe mencionar que la informacién original se entrega de manera fisica como soporte para

justificar las actividades realizadas.

Fecha Solicitud: 14-05-2025 Direccion: | DIRECCION ADMINISTRATIVA
Elaborado por: ZAMBRANO BRAVO DIEGO RAMON /0922927587

Revisado por: ZAMBRANO BRAVO DIEGO RAMON / 0922927587

Solicitado por: ZAMBRANO BRAVO DIEGO RAMON / 0922927587

Beneficiario: CARRANZA MARTINEZ JOFFRE RAFAEL / 1203821994

Total Solicitado: $160,00 Tipo: VIATICO - LIQUIDACION
Asunto: Justificacién de comisién de servicios - ciudad de Quito

Fi rmado digital mente por:
DI EGO RAMON
67 ZAVBRANO BRAVO

ZAMBRANO BRAVO DIEGO RAMON
SUBDIRECTOR DE SEGURIDAD
INSTITUCIONAL

FECHA DE IMPRESION 1/1
14/05/2025 15:07:37

DIERAMON.ZAMBRANO
ZAMBRANO BRAVO DIEGO RAMON




