PAGINANo. | DE |
FECHA IMPRESION: 27/4/2022

ﬂ Ministerio de Finanzas
U del Ecuador

"( "
h_ COMPROBANTE DE PAGO )
Ejercicio: 2022 Entidad: 267-9999-0000 INSTITUTO NACIONAL DE INVESTIGACION EN SALUD
No. CUR: 501 Tipo Registro: DEV PUBLICA INSPI DR LEOPOLDO IZQUIETA PEREZ-
M ARMTA ACAMITOAL
Monto: 24,00
IVA: 0,00
Sub Total: 24,00
Retenciones IVA: 0,00
Deduccién Presupuestaria: v 0,00
Total Liquido Pagar: 24,00
| DEV.- GUTIERREZ MEDINA RAUL EDUARDO, PAGO DE COMISION DE
| APRO o Gi b SERVICIOS A LA CIUDAD DE CUENCA, QUE SE DESARROLLO DEL 12 AL
Estado: BAD Descripcién: 43 pE ABRIL, INSPI-DGAF-2022-0198-M, FACTURA No.
Cuenta Monetaria No.: 1600727961 001-001-000006946, NV No. 001-001-0001304.
Solicitud de Pago Aprobado por Tesoreria Entregado al BCE
Si Sl Sl
L v,
([ Cta. Pagadora Fuente Descripcion de la Fuente F. Confirmado Monto Confirmado Monto Rechazado
1110006 1 RECURSOS FISCALES 26/04/2022 24,00 0.00
L Sub - Total 24,00 0,00 |
Retenciones
NO PRESENTA RETENCIONES 0,00
Total Deducciones: 0,00
‘ 0,00
Deducciones Sin Factura
| Cadigo Nombre Monto
Monto Liquido: 24,00
L J




COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO

Institucion: 267 | INSTITUTO NACIONAL DE INVESTIGACION EN SALUD PUBLICA l Reporte rptComprobanteGastos.rdic [

INSPI DR LEOPOLDO IZQUIETA PEREZ
U. Ejecutora: 9999 [ INSTITUTO NACIONAL DE INVESTIGACION EN SALUD PUBLICA Fecha Elaboracion No. CUR  No. Original

INSPI DR LEOPOLDO IZQUIETA PEREZ- PLANTA CENTRAL
Unid. Dese: 0000 025 |04 | 2022 501 490

Tipo Documento Respaldo Clase Documento No. No. Expediente
lCOMPROBANTES ADMINISTRATIVOS DE GASTOS LIQUIDACION DE GASTOS INSPI-DGAF-2022-0198-M 229
P PO RPA RTO DEV
Riglotrs: DEVENGADO s g OTROS GASTOS T T |
Cuenta
Banco: Monetaria:
Comprobante
GASTOS Numero Operacién 0

Beneficiario: 0916522667 |GUTIERREZ MEDINA RAUL EDUARDO

AFECTACION PRESUPUESTARIA

PG SP PY ACT ITEM UBG FTE ORG N.Prest DESCRIPCION MONTO
01 00 000 001 530303 0901 001 0000 0000 Viaticosy Subsistencias en el Interior 24.00
TOTAL PRESUPUESTARIO 24.00
IVA 0.00
SUB - TOTAL 24.00
RETENCIONES IVA 0.00
TOTAL DEDUCCIONES PRESUPUESTARIO 0.00
TOTAL A PAGAR 24.00

SON: VEINTICUATRO DOLARES
DESCRIPCION: DEV.- GUTIERREZ MEDINA RAUL EDUARDO, PAGO DE COMISION DE SERVICIOS A LA CIUDAD DE CUENCA, QUE SE

DESARROLLO DEL 12 AL 13 DE ABRIL, INSPI-DGAF-2022-0198-M, FACTURA No. 001-001-000006946, NV No. 001-001-0001304.

| DATOS APROBACION
"\"\ INSTITUTO NACIC_)NA[,
ESTADO REGISTRADO: APROBADO: % EN SALUD FOBLIGA
- - ~=SORERIA
APROBADO £ inp
& o
FECHA: Vvt em o [

25/04/2022 (
Fur;in“riu Responsable etor s A N ('. E L A D 0




COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO

Institucion:

267 | INSTITUTO NACIONAL DE INVESTIGACION EN SALUD PUBLICA I
INSPI DR LEOPOLDO IZQUIETA PEREZ

Reporte

rptComprobanteGastos.rdlc

U. Ejecutora: 9999 [ INSTITUTO NACIONAL DE INVESTIGACION EN SALUD PUBLICA Fecha Elaboracion No. CUR  No. Original
INSPI DR LEOPOLDO IZQUIETA PEREZ- PLANTA CENTRAL 501 290
Unid. Desc: 0000 025 04 2022
Tipo Documento Respaldo Clase Documento No. No. Expediente
COMPROBANTES ADMINISTRATIVOS DE GASTOS LIQUIDACION DE GASTOS INSPI-DGAF-2022-0198-M 229
RPA RTO DEV
C
g::;:::: DEVENGADO . OTROS GASTOS N
Cuenta
Banco: Monetaria:
Comprobante GASTOS Numero Operacion 0
Beneficiario: 0916522667 |GUTIERREZ MEDINA RAUL EDUARDO
DEDUCCIONES
DATOS APROBACION
ESTADO REGISTRADO: AERQBA\DO:
f"

APROBADO

FECHA: (///m ; aj

25/04/2022

l-'unclmmrm\l%csponsahlr "\ l)mmk\nam ero
V] S
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COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO
Institucion: 267 | INSTITUTO NACIONAL DE INVESTIGACION EN SALUD PUBLICA I Reporte rptComprobameGastos.rdlc
INSPI DR LEOPOLDO IEQUIETA PEREZ
U. Ejecutora: 9999 | INSTITUTO NACIONAL DE INVESTIGACION EN SALUD PUBLICA Fecha Elaboracion No. CUR  No. Original |
INSPI DR LEOPOLDO IZQUIETA PEREZ- PLANTA CENTRAL |
Ui Dasce 0000 022 |04 2022 490 490
Tipo Documento Respaldo Clase Documento No. No. Expediente
COMPROBANTES ADMINISTRATIVOS DE GASTOS LIQUIDACION DE GASTOS INSPI-DGAF-2022-0198-M 229
’ i
Clase de Clase de waRalhidl o] |
Registro: COMPROMETIDO Gasto: OTROS GASTOS CT T 1 |
Cuenta ‘
Banco: Monetaria:
Comprobante GASTOS Numero Operacion 0
Beneficiario: 0916522667 |GUTIERREZ MEDINA RAUL EDUARDO |
AFECTACION PRESUPUESTARIA
PG SP PY ACT ITEM UBG FTE ORG N,Prest DESCRIPCION MONTO
01 00 000 001 530303 0901 001 0000 0000 Viaticos y Subsistencias en el Interior 24.00
TOTAL PRESUPUESTARIO 24.00
IVA 0.00
SUB - TOTAL 24.00
RETENCIONES IVA 0.00
TOTAL DEDUCCIONES PRESUPUESTARIO 0.00
TOTAL A PAGAR 24.00
SON: VEINTICUATRO DOLARES
DESCRIPCION: COMPROMISO.- Para pago de comision de servicios a la ciudad de Cuenca, que se desarrollé del 12 al 13 de abril del presente del

funcionario Gutierrez Medina Raul.

DATOS APROBACION

ESTADO REGISTRADO: *PROBA%

APROBADO

FECHA: ( i / ‘
22/04/2022 / % }

Funcionarfo Responsable

- |\
Diector Flqutxcm

LW




Instituto Nacional de Investigacién
en Salud Publica INSPI - Dr. Leopoldo lzquieta Pérez

CONTABILIDAD DE COSTO

X 4 UN
PROCESO DE GESTION FINANCIERA. o ;

SUBPROCESO DE CONTABILIDAD.

INFORME DE CONTROL PREVIO No. 0505-2022

NOMBRE DEL SOLICITANTE: ECO. ANDREA ARIAS JARAMILLO
FECHA DE RECEPCION DEL TRAMITE: 21/4/2022
FECHA DE ENTREGA DEL TRAMITE: 22/4/2022
LUGAR DE COMISION Guayaquil a Cuenca
FECHA DE COMISION 12 AL 13 DE ABRIL DE 2022
VIATICO

SEDE CENTRAL.

LIQUIDACION DE VIATICO

BENEFICIARIO: GUTIERREZ MEDINA RAUL
CEDULA : 0916522667
CARGO: ASISTENTE ADMINISTRATIVO FINANCIERO
CARACTERISTICA DEL VEHICULO |x
NRO. PLACA: X
COLOR X
MARCA/MODELO: X
VALOR DE VIATCO 1 DIA 80
VALOR DEL ANTICIPO DEL VIATICO 70% 101773170 56
VALOR DEL VIATICO 30%
VALOR DE ALIMENTACION U HOSPEDAJE (FACTURADO) 56,00
TOTAL VALOR DEL VIATICO A PAGAR Us. ¢ 80,00
VALOR DE TRANSPORTE (PEAJES) Uus.$ 0,00
VALOR COMBUSTIBLE Us. §
TOTAL VALORES OTROS
Us. %
TOTAL GENERAL ( ANTICIPO -VALOR DE VIATICO) | 24,00]

SE CANCELA TOTAL DEL VIATICO X QUE SI CUBRE EL 70% DEL VIATICO

LIQUIDACION Comisién de Servicio a Cuenca: los dias 12 al 13 de abril de 2022 para gestionar actividades de
ACTIVIDADES REALIZADAS EN EL readecuaciones de infraestructura y revision de financiamiento de necesidades institucionales de Cuenca
VIAJE: Memorando de INSPI-DGAF-2022-00198-M, INFORME , FACTURAS NROS.001-001-000006946 NOTA DE VENTA
NRO 001-001-0001304.

TOTAL A PAGAR:

Cpa. Lore ueza Franco
Analista Financiefp 2 - Control Previo.




AT _Instituto Nacional de Investigacion
- en Salud Publica INSPI - Dr. Leopoldo lzquieta Pérez

DIRECCION [;KG'_E‘STI.ON ADMINISTRATIVA - FINANCIERA.
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ANEXO e 1 " 0B
148D ... .
fesse- 5 L‘ k% M do Nro. INSPLI-DG
-“,- 2o /&'jj/ emorando Nro. -DGAF-2022-0198-M
‘ GESTION FINANCIERA - Guayaquil, 11 de abril de 2022
:
PARA: Srta. Econ. Andrea Alejandra Arias Jaramillo

Experta Administrativo Financiero

Sr. Ing. Oswaldo Vladimir Cevallos Solorzano
Responsable de Gestion Administrativa.

ASUNTO: Comisién de servicios Coordinacién Zonal 6 (INSPI Cuenca) - Solicitud de vehiculo
institucional, conductor y pago de vidticos.

De mi consideracion:

En atencién al Memorando Nro. INSPI-DE-2022-0279-M, emitido por la Directora Ejecutiva,
mediante el cual informa:

“Considerando que esta Direccién Ejecutiva nombrd al Dr. Manuel Campoverde Cisneros, como
nuevo Coordinador Zonal 6 del Instituto Nacional de Investigacién en Salud Piiblica INSPI "Dr.
Leopoldo Izquieta Pérez", se ha programado mantener reuniones de trabajo con la finalidad de
definir las necesidades urgentes de la sede Cuenca.

Por lo expuesto, se comunica que los siguientes servidores formardn parte de la comisién de
servicios a la ciudad de Cuenca, que se desarrollard del 12 al 13 de abril del presente:

® Dra. Gulnara Borja Cabrera, Directora Ejecutiva

® Ing. Andrea Moncayo Luna, Directora de Gestion Administrativa Financiera

® Ing. Oswaldo Cevallos Solorzano, Responsable de Gestion Administrativa

® Ing. Juan Reinoso Campoverde, Analista de Tecnologias de la Informacién y Comunicaciones

Ademds, se requiere la asignacion de dos vehiculos institucionales con conductor para la comision
en mencion, el anticipo y pago de vidticos correspondientes a los servidores arriba detallados.

Agradezco su gentil gestion al presente requerimiento.”

Por lo expuesto, se informa que se autoriza ¢l acompaiiamiento del Sr. Raul Gutiérrez Medina en
dicha comision:

GESTION ADMINISTRATIVA
Revision y demds tramites pertinentes para la asignacién de un vehiculo Institucional para que se
realice la comisién conforme a lo solicitado por la Directora Ejecutiva.

GESTION FINANCIERA

Revisién y demds trdmites pertinentes para el anticipo de vidtico y pago de liquidacién de vidtico
por Comisién de Servicios al servidor asignado conforme a lo solicitado por la Directora Ejecutiva,
aprobados por la mdxima autoridad, una vez que se hayan presentado los formularios y
documentacién soporte pertinente, dentro de los plazos establecidos de acuerdo a normativa legal

vigente.

Con sentimientos de distinguida consideracion.

Direccion J

Cédigo postal: 030150 / (
Teléfono: 533-2-2288090
Fax: 593-04-22391¢

L.
&

obierno | Juntos

T533

v
G

N
7




Instituto Nacional de Investigagidn
en Salud Ptblica INSPI - Dr. Leopoldo Izquieta Pérez

DIRECCION DE GESTION ADMINISTRATIVA - FINANCIERA.

Memorando Nro. INSPI-DGAF-2022-0198-M

Guayaquil, 11 de abril de 2022
Atentamente,

Ing. Andrea Estefania Moncayo Luna
DIRECTORA DE GESTION ADMINISTRATIVA - FINANCIERA

|
Documento firmado electrénicamente
Referencias:

- INSPI-DE-2022-0279-M

Anexos:
- sol icilud_comisiOn?scr\'icius_cucncu_dru.__hmjn-signcd-signcd-signed.pd{

Copia:
Sr. Jhon Byron Rojas Guerrero

Asistente Administrativo Financiero.(Bodeguero)

as

Direccion ul onel 908 e M 22
Cédigo postal: 090150 / Guayaat uador .-\q v
Teléfono: 593-2-2288096 - 2281200 - 2282281 - 2399533 H
Fax: 593-04-2239189 7 GOblerno Juntos
G| B o “J » del Encuentro ‘ lo logramos 2/2

www.investigacions
Documento firmado electrénicamente por Quipux




Instituto Nacional

| de Investigacion

i en Salud Publica INSPI
Dr. Leopoldo lzquieta Pérez

MINISTERIO
DE SALUD PUBLICA

INFORME DE SERVICIOS INSTITUCIONALES

NRO. SOLICITUD DE AUTORIZACION PARA
CUMPLIMIENTO DE SERVICIOS INSTITUCIONALES

INSPI-003-DGAF-2022

FECHA DE INFORME (dd-mmm-aaaa)

18/04/2022

DATOS GENERALES

APELLIDOS - NOMBRES DEL SERVIDOR:

RAUL EDUARDO GUTIERREZ MEDINA

PUESTO QUE OCUPA:

ASISTENTE ADMINISTRATIVO FINANCIERO

CIUDAD - PROVINCIA DEL SERVICIO INSTITUCIONAL:

CUENCA-AZUAY

NOMBRE DE LA UNIDAD A LA QUE PERTENECE
DE LA O EL. SERVIDOR:
DIRECCION DE LA GESTION ADMINISTRATIVA FINANCIERA

SERVIDORES QUE INTEGRAN EL SERVICIO INSTITUCIONAL:

INFORME DE ACTIVIDADES Y PRODUCTOS ALCANZADOS

DESCRIPCION DE LAS ACTIVIDADES A EJECUTARSE:

Recibir al nuevo Coordinador de Cuenca Dr. Alfredo Campoverde

. Gestionar actividades de readecuaciones de infraestructura.

Cisneros

. Revision de financi ) de necesidades institucionales de Cuenca
ITINERARIO SALIDA LLEGADA NOTA
FECHA Estos datos se refieren al tiempo efectivamente utilizado en el cumplimiento
Bl aaa 12/04/2022 13/04/2022 del servicio institucional, desde la salida del lugar de residencia o trabajo
TORA habituales o del cumplimiento del servicio institucional segin sea el caso,
06:00 17:00 hasta su llegada de estos sitios.
hh:mm
TRANSPORTE
TIPO DE SALIDA LLEGADA
TRANSPORTE NOMBRE DE S -
(Aéreo, terrestre, |  TRANSPORTE RUTA PP corienin il B o e
marhizo, otros) -mmm-aaaa :mm -mmm-aaaa :mm
TERRESTRE Tranaposte Guayaquil / Cuenca 12/04/2022 06:00 12/04/2022 11:00
Institucional
TERRESTRE Transpouse Cuenca / Guayaquil 13/04/2022 14:00 13/04/2022 17:00
Institucional

NOTA: En caso de haber utilizado transporte piblico, se deberd adjuntar obligatoriamente los pases a bordo o boletos.

OBSERVACIONES

FIRMA DE LA O EL SERVIDOR /coiﬂsmmm
/

DO GUTIERREZ MEDINA
O FINANCIERO

NOMBRF RAUL FT
ASISTENTE MINISTRA

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 tendria que restituir los valores
percibidos. Cuando el cumplimiento de servicios institucionales sea superior
al nimero de dias autorizados, se deberéd adjuntar la autorizacion por escrito
de la Maxima Autoridad o su Delegado

{/ N

s s 1

FIRMAS DEAPROBACION _—— ——_ ™

Av. Julian Coronel 905 entre Esmeraldas y José Mascote
Fax: 503 - 04 - 2239189 Telf.: Conm.: 2288006 - 2288007 - 2281200 - 2282281 - 2281542
http://www.investigacionsalud.gob.ec/




PICANTERIA SABOR NUEVO
GONZALEZ CASTILLO JUAN CARLOS
Direccién: Arupo i/n y Acacias RUC: 0704628478001

Telf: 4098182 / 0990335103
Emaill: sabornuevos2@gmail.com AUT. SRI:1128471356

NOTADEVENTA  oo1-001 (001304

Contribuyente Régimen Simplificado
Doc. Categorizado: 5| Monto Aut. per transaccién

l CTIVIDAD DE HOTELES ¥ RESTAURANTES hasta $420.00
Fecha: (2 04 W02 RUCCE ©[652266%
sefores;, Lok Zubioner Hediiia
Directibn: G 0AY4 Q0 (| Telf Ve
R ( CANT. ) DESCRIPCION P. UNIT. P.TOTAL\
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2 f’EFECI’IVCI V \%\LOR TOTAL ‘B o] =]
; T_E_E?_EI:EETI;.;; .............
E TARJETA DE memooem
L ke e
h Nrtega Gardda F disan Rolando IMARK) S 0999850067 RUC: 010777641100 Aut. SRE N* 13241 OFIGMAL ADGUSNEENTE * LOPIA. eﬁu‘

Ernis. 0001201 2l 0001350 Fecha Emisién: 15/hlia/2021 Caduca: 15/)i/2022

HOSTAL ACACIAS
Gonzdlez Verdugo Telmo Bolivar
Dir: Calle de Las Acacias s/n y Calle del Arupo * Telf: 074098185
Cel: 0980877728 * E-mail: felmobolivarg@hotmail.com * Cuenca
R.U.C. 1400434765001 Dpoc. Categorizado: NO FACTURA

“Contibuyente Régimen  5eria 001-001-00 WO (00 06946

Microempresas” )
Fecha. % -\~ ¢ C 7. AutSRINo. 1128956587
Seforfesf 2o\ (o e /""
RUCICL: (cy§( G ¢ Te(éfona
Direccién:  ( [y -
(CANT. DESCRIPCION P. UNIT. | V. DE VENTA /
WYVuspeda qa, 00
del 12 ok 1®

Contibuyente Negocio Popular
- Régimen RIMPE

FORMA DE PAGO:

D ELECTRONKCO O FORE
T.CRED. /DEB | ,('7/ = — VA % $

SUBTOTAL §

LVA. 0% H]

ORIGINAL BLANCO: ADQUIRENTE / COPIA CELESTE: EMISOR

v
£ LT LA rora  §{4\
omos () rmsen Apromimans W00 |
PAUZHI MINCHALA FANNY NAF.CISA,GRAFICAS JOCEQUIN - TELF.: 2840 314 - CUENCA
R.U.C. 0301032488001 - AUT. 2278 - Nro. 0006651 AL 0007250 25-OCT-2021 VALIDO HASTA 25-0CT-2022




