COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO

Institucion: 141 | INSTITUTO NACIONAL DE PATRIMONIO CULTURAL r Reporte I rptComprobanteGastos.rdlc |
U. Ejecutora: 0000 Fecha Elaboracion No. CUR  No. Original
Unid. Desc: 0000 019 '08/ 2015 5965 4 5949
Tipo Documento Respaldo Clase Documento No. No. Expediente
COMPROBANTES ADMINISTRATIVOS DE GASTOS LIQUIDACION DE GASTOS DCS-19-2015 2600
RPA RTO DEV
Clasg d 1
Regibtro: DEVENGADO Clase de OTROS GASTOS
Cuenta
Bango: Monetaria:
Comprobante GASTOS Numero Operacion 0
Bengficiario: 1708705346 | TRUJILLO JAIME ERNESTO
AFECTACION PRESUPUESTARIA
G SP PY ACT ITEM uBG FTE ORG N.Prest DESCRIPCION MONTO
o 00 000 001 530303 1701 001 0000 0000 Viaticos y Subsistencias en el interior / 130.00 /
TOTAL PRESUPUESTARIO 130.00
IVA 0.00
SUB - TOTAL 130.00
RETENCIONES IVA 0.00
TOTAL DEDUCCIONES PRESUPUESTARIO 0.00
TOTAL A PAGAR 130.00
5ON: CIENTO TREINTA DOLARES
DESCRIPCION: QUITO-TRUJILLO JAIME DIRECTOR COM SOCIAL DEVENGADO COMISION MANTA-MANABI 18-20 AGOSTO 2015 COORDINACION

DEL EVENTO DE GRADUACION DE LA PRIMERA PROMOCION ESCUELA PILE CP 641
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DATOS APROBACION
ESTADO REGISTRADO: APROBADO:
APROBADO
FECHA: ]
19/08/2015
Funcionario Responsable Y irector Financiero
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COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO

Institucion: 141 ] INSTITUTO NACIONAL DE PATRIMONIO CULTURAL r Reporte | rptComprobanteGastos.rdlc I
U. Ejecutora: 0000 Fecha Elaboracion No. CUR  No. Original
Unid. Desc: 0000 019 |08 2015 5949 5949
Tipo Documento Respaldo Clase Documento No. No. Expediente
COMPROBANTES ADMINISTRATIVOS DE GASTOS LIQUIDACION DE GASTOS DCS-19-2015 2600
RPA RTO DEV
Clase d ‘
ot COMPROMETIDO Clase do OTROS GASTOS
Cuenta
Banco: Monetaria: I I I
Comprobante GASTOS Numero Operaclén 0
Beneficlario: r11os70534s TRWJILLO JAIME ERNESTO l
AFECTACION PRESUPUESTARIA
PG SP PY ACT |TEM UBG FTE ORG N.Prest DESCRIPCION MONTO
01 00 000 001 530303 1701 001 0000 0000 Viaticos y Subsistencias en el Interior 130.00
TOTAL PRESUPUESTARIO 130.00
IVA 0.00
SUB - TOTAL 130.00
RETENCIONES VA 0.00
TOTAL DEDUCCIONES PRESUPUESTARIO 0.00
TOTAL A PAGAR 130.00
SON: CIENTO TREINTA DOLARES
DESCRIPCION: QUITO-TRUJILLO JAIME DIRECTOR COM SOCIAL COMISION MANTA-MANABI 19-20 AGOSTO 2015 COORDINACION DEL EVENTO
DE GARDUACION DE LA PRIMERA PROMOCION ESCUELA PILE CP 641

DATOS APROBACION
ESTADO REGISTRADO: ﬂ APROBADO:
APROBADO . .
FECHA: (/ i dv”w D
19/08/2015 —
Funcionario Responsable U Director Financiero
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SOLICITUD DE AUTORIZACION PARA CUMPLIMIENTO DE SERVICIOS INSTITUCIONALES

FECHA DE SOLICITUD (dd-mmm-aaaa)
Quito, 18 de Agosto de 2015

SUBSISTENCIAS ALIMENTACION

DATOS GENERALES

Nro{SOLICITUD DE AUTORIZACION PARA CUMPLIMIENTO DE SERVICIOS INSTITUCIONALES
DCS-2015-19
VIATICOS X MOVILIZACIONES
IAPELLIDOS - NOMBRES OE LA O EL SERVIDOR

Trujillo Jaime Ernesto

PUESTO QUE OCUPA:
Director de Comunicacion Social

iC

UDAD - PROVINCIA DEL SERVICIO INSTITUCIONAL

Manta-Manabi

NOMBRE DE LA UNIDAD A LA QUE PERTENECE LA O EL SERVIDOR
Direccién de Comunicacion Social

FECHA SALIDA {dd-mmm-aaaa)

HORA SALIDA (hh:mm)

FECHA LLEGADA {dd-mmm-aaaa) HORA LLEGADA (hh:mm)

19-08-2015 16h00

20-08-2015 22h00

ISE

AVIDORES QUE INTEGRAN LOS SERVICIOS INSTITUCIONALES: Lucia Chiriboga, Directora Ejecutiva INPC; Tania Garcia, Asesora, INPC; Ernesto Trujilio

o

HSCRIPCION DE LAS ACTIVIDADES A €JIECUTARSE: Coordinacion del evento de graduacién de la

ocimiento del tejido del sobrero de paja toquilla.

primera promocion de la Escuela de Pile, centro educativo dingido por el INPC con el objetivo de preservar el

TRANSPORTE ]
SALIDA LLEGADA
TIPO DE TRANSPORTE NOMBRE DE RUTA
{Aéreo, terrestre, maritimo, otros) TRANSPORTE FECHA HORA FECHA HORA
dd-mmm-aaaa hh:mm dd-mmm-aaaa hh:mm
Aéreo TAME Quito- Manta-Quito 19-08-2015 18h30 20-08-2015 20h00

INVERSION: FAVOR CARGAR EGRESO A:

PROGRAMA PROYECTO

|
GASTO CORRIENTE Ijl'

DIRECTOR(A)O SU DELEGADO(A) DE PLANIFICACION:

I

DATOS PARA TRANSFERENCIA

NOMBRE DEL BANCO: TIPO DE CUENTA:

Pichincha

Corriente

No. DE CUENTA:
005589544

FIRMADE LAOEL SEJRVIDOR #)UCITANTE

FIRMA DE LAO EL RESPONSABI:EADE‘LA UNIDAD SOLICITANTE

g.4\¢

NOMBRE OE LA O EL RESPU i
iC. Lucia Chiriboga Vega

FIRMA DE LA AUTORIDAD NDMINADORA O SU DELEGADO
(DIRECTOR REGIONAL — DIRECTORA ADMINISTRATIVA FINANCIERA)

NOTA: Esta solicitud debera ser presentada para su Autorizacién, con por lo menos 72 horas
de anticipacion al cumplimiento de los servicios institucionales; salvo el caso de que por

pooer e

¢

necesidades institucionales la Autoridad Nominadora autorice.

o De no existir disponibilidad presupuestaria, tanto la solicitud como la autorizacion
quedaran insubsistentes

o El informe de Servicios Institucionales deberé presentarse dentro del términe de 4 dias
de cumplido el servicio institucional

Estd prohibido conceder servicios institucionales durante los dias de descanso obligatorio, con
excepcion de las Méximas Autoridades o de casos excepcionales debidamente justificados por

PN Y AA
s X

P NOMBRE DE LA AUTORIDAD NOMINADORA O SU DELEG&DO

Mgs. Angelita Suasnavas

la Maxima Autoridad o su Delegado.

i
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AUTORIZACION DE DESCUENTO
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FIRMA SOLICITANT!
C.C: 1708705346
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INFORME DE SERVICIOS INSTITUCIONALES

Nro. SOLICITUD DE AUTORIZACION PARA
CUMPLIMIENTO DE SERVICIOS INSTITUCIQNALES

/
/

FECHA DE INFORME (dd-mmm-aaaa)

2015-CS-19 Quito, 21 de agosto de 2015

DATOS GENERALES

APELLIDOS - NOMBRES DE LA O EL SERVIDOR PUESTO QUE OCUPA:
Ernesto Trujillo Director de Comunicacion Social

NOMBRE DE LA UNIDAD A LA QUE PERTENECE LA O
EL SERVIDOR Comunicacidn Social

CIUDAD — PROVINCIA DEL SERVICIO
INSTITUCIONAL Quito-Manta -Quito

SERVIDORES QUE INTEGRAN EL SERVICIO INSTITUCIONAL: Lucia Chiriboga, Tania Garcia, Ernesto Trujillo

INFORME DE ACTIVIDADES Y PRODUCTOS ALCANZADOS

Actividades Realizadas:

-Coordinacion del evento de graduacién de la primera promocién de tejedores del sombrero de Paja
Toquilla de la Escuela-Taller Pile, Manabi

Productos Alcanzados:

-Evento de graduacion de 20 artesanos tejedores del sombrero de paja toguilla

-Difusién a través de los medios de comunicacién y redes sociales del citado evento

ITINERARIO SALIDA JLLEGADA NOTA
FECHA . | Estos datos se refieren al tiempo efectivamente utilizado
dd-mmm-aaa 19'08'2015_, 20-00-2015 | en el cumplimiento del servicio institucional, desde la
- ssalida del lugar de residencia o trabajo habituales o del
HORA 16h00 /"‘ 22h00 cumplimiento del servicio institucional segun sea el caso,
hh:mm | hasta su llegada de estos sitios.
TRANSPORTE
TIPO DE
TRANSPORTE NGMBRE DE RUTA SALIDA LLEGADA
(Aéreo, terrestre, TRANSPORTE FECHA HORA FECHA HORA
maritimo, otros) dd-mmm-aaaa hh:mm dd-mmm-aaaa hh:mm
Aéreo TAME Q“'tgu'\i::;”ta' 19-08-2015 | 18h30 | 20-08-2015 | 20h0Q

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

OBSERVACIONES

FIRMA DE LA O EL SERVIDOR COMISIONADO NOTA

LTS o
LFIMANCIERA

AR /L Z,P’)/



Director de’ Comunicacion Social

El presente informe debera presentarse dentro del |
término de 4 dias del cumplimiento de servicios
institucionales, caso contrario la liquidacion se demorara 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 debera adjuntar la autorizacién por escrito de la
Méaxima Autoridad o su Delegado

i 4 \;".\;

FIRMAS DE APROBACION

-

DEL‘SER\‘/lDOR COMISIONADO
T :

FIRMA DE LA O‘EL RESPONSABLE DE LA UNIDAD

LARY ¢ ? R
LRV (N 28
| peomserree T A ©

Tl

FIRMA DE LAO ELJEFE INMEDIATO DE LA O EL
RESPONSABLE DE LA UNIDAD

IRIEF ¢ 8 ey
LOQNC (Y

NOMBRE: Lcda. Lucia Chiriboga
CARGO: Director a Ejecutiva INPC

NOMBRE: Lcda. Lucia Chiriboga
CARGO: Director a Ejecutiva INPC
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