COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO

Institucion: 141 | INSTITUTO NACIONAL DE PATRIMONIO CULTURAL l Reporte l rptComprobanteGastos.rdic l
U. Ejecutora: 0000 Fecha Elaboracion No.CUR No. Original
Unid. Desc: 0000 024 (08 2015 6104 6072

Tipo Documento Respaldo Clase Documento No. No. Expediente
COMPROBANTES ADMINISTRATIVOS DE GASTOS LIQUIDACION DE GASTOS R3-2015-198 2652

RPA RTO DEV
lase d.
i DEVENGADO i OTROS GASTOS CT T ' ’ l
l Slenta l 1501010954995

Banco: L l BANCO PROCREDIT S .A. Monetaria: l —I
Comprobante GASTOS Numero Operacién l 0
Eneficiario: 0602764854 lJUAN SEGUNDO ASQUI BONILLA l

AFECTACION PRESUPUESTARIA

PG SP  PY ACT ITEmM UBG FTE ORG N.Prest DESCRIPCION MONTO
01 00 000 001 530303 0601 001 0000 0000 Viaticos y Subsistencias en el Interior 40.00
01 00 000 001 530301 0601 001 0000 0000 Pasajes al Interior 4.75
TOTAL PRESUPUESTARIO 44.75
IVA 0.00
SUB - TOTAL 44,75
RETENCIONES IVA 0.00
TOTAL DEDUCCIONES PRESUPUESTARIO 0.00
TOTAL A PAGAR 44.75
SON: CUARENTA Y CUATRO DOLARES CON 75/100 CENTAVOS
DESCRIPCION: REGIONAL 3.- PAGO DE SUBSISTENCIA, A FAVOR DE JUAN ASQu| CONDUCTOR DEL VEHICULO PLACAS HEI1160 POR

TRASLADO A TECNICO PARA REUNION DE CENTRO HISTORICO EN GAD DE LATACUNGA C P.807.
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DATOS APROBACION
ESTADO REGISTRADO: APROBADO:
A

\
APROBADO s
FECHA: W‘

24/08/2015
Fulm{s}pnmahl: [RE Jancicro
/




_COM_PROBAN'_I’E UNICO DE REGISTRO

Institucion: 141 [INSTITUTO NACIONAL DE PATRIMONIO CULTURAL I Reporte ' rptComprobanteGastosArdlc_l
U. Ejecutora: 0000 Fecha Elaboracién No. CUR  No. Original
Unid. Desc: 0000 021 |08 2015 6072 6072
Tipo Documento Respaldo Clase Documento No. No. Expediente
COMPROBANTES ADMINISTRATIVOS DE GASTOS LIQUIDACION DE GASTOS R3-2015-198 2652
RPA RTO DEV
cl c
el COMPROMETIDO Elana OTROS GASTOS ‘|
Cuenta
Banco: L I T Monetaria: L I I
Comprobante GASTOS Numero Operacién 0
Beneficiario: L 0602764854 IJUAN SEGUNDO ASQUI BONILLA 7
AFECTACION PRESUPUESTARIA
PG 'SP PY ACT ITEM UBG FTE ORG  N.Prest DESCRIPCION MONTO
01 00 000 001 530303 0601 001 0000 0000  Viaticos y Subsistencias en el Interior 40.00
01 00 000 001 530301 0601 001 0000 0000  Pasajes al Interior 4.75
TOTAL PRESUPUESTARIO 44.75
IVA 0.00
SUB - TOTAL 44.75
RETENCIONES Iva 0.00
TOTAL DEDUCCIONES PRESUPUESTARIO 0.00
TOTAL A PAGAR 44.75
SON: CUARENTA Y CUATRO DOLARES CON 75/100 CENTAVOS
DESCRIPCION: REGIONAL 3.- PAGO DE SUBSISTENCIA, A FAVOR DE JUAN ASQUI CONDUCTOR DEL VEHICULO PLACAS HEI1160 POR

TRASLADO A TECNICO PARA

REUNION DE CENTRO HISTO

RICO EN GAD DE LATACUNGA C.P.807.

DATOS APROBACION
ESTADO REGISTRADO: APROBADO:
APROBADO .
FECHA: 74
21/08/2015 )
Funcionario Responsable Lﬂi'rcc{u‘f—'in.‘mmum

l




INSTITUTO NACIONALD E PATRIMONIO CUTLURAL
REGIONAL 3
GESTION ADMINISTRATIVA FINANCIERA

PLANILLA DE LIQUIDACION DE VALORES DE VIATICOS, MOVILIZACION Y SUBSISTENCIAS EN EL INTERIOR

FECHA 21 de agosto de 2015

o z u VALOR TOTAL DE
TABLA VIATICO VALOR DEL 292 =R ] 2 FACTURAS VALOR TOTAL VALOR A
NOMBRE DEL FUNCIONARIO LUGAR CARGO DIAS DESDE HastA | DIARIO sz 5o e SUBSISTENCIA g m 2 m 2 3 PRESENTADAS [ LIQUIDADOEN | DESCONTAREN| VALOR A PAGAR
32604/09/14; Art. 1R O)| M E m > H. = HOSPEDAJE Y COMISION ROL
35617/10/14} i o =]
- 8 ALIMENTACION
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DESTINO DE LA COMISION:
Latacunga Cotopaxi

DESCRIPCION DE EVENTO: Coductor del vehiculo HEI1160 Chevrolet Dimax color negro, traslado a los Técnicos Analista de Patrimonio Material a reunion de Centro Historico en GAD de Latacunga

GESTION ADMINISTRATIVA FINANCIERA
Control Previo
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OG Instituto Nacional de

@i ' Patrimonio Culturai

INFORME DE SERVICIOS INSTITUCIONALES

Nro. SOLICITUD DE AUTORIZACION PARA
CUMPLIMIENTO DE SERVICIOS INSTITUCIONALES

FECHA DE INFORME (dd-mmm-aaaa)

20-Agosto- 2015

R3-2015-198
DATOS GENERALES
APELLIDOS - NOMBRES DE LA O EL SERVIDOR PUESTO QUE OCUPA:
Juan Asqui Bonilla Conductor

CIUDAD — PROVINCIA DEL SERVICIO INSTITUCIONAL

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

Latacunga-Cotopaxi

Administrativo

SERVIDORES QUE INTEGRAN EL SERVICIO INSTITUCIONAL:

Arq. Julio Cazar Ruiz.

INFORME DE ACTIVIDADES Y PRODUCTOS ALCANZADOS

ACTIVIDADES.

Conduccién del vehiculo de la Institucién de placas HEI-1160, Marca Chevrolet D-MAX, gasolina color Negro.

PRODUCTOS ALCANZADOS.

Traslado en vehiculo de la Institucion de placas HEI-

histarico en Latacunga.

1160, de los técnicos de la Regional 3 a la reunion de centro

ITINERARIO SALIDA LLEGADA NOTA
FECHA Estos datos se refieren al tiempo efectivamente utilizado en
19-08-2015 | 19-08-2015 imi icio instituci i
dd-mirm-saaa el cumpllmlgnto c.iel servicio |nst|t}JC|onaI, desde la sa.hd.a del
lugar de residencia o trabajo habituales o del cumplimiento
HORA 12H40 20h00 del servicio institucional seglin sea el caso, hasta su llegada
hh:mm de estos sitios.
TRANSPORTE
TIPO DE SALIDA LLEGADA
TRANSPORTE NOMBRE DE RUTA
(Aéreo, terrestre, TRANSPORTE FECHA HORA FECHA HORA
maritimo, otros) dd-mmm-aaaa hh:mm dd-mmm-aaaa hh:mm
Ll s LNSTI-:-I\LIJ;:J:ONAL Riobamba-Latacuga 19-08-2015 12h40 19-08-2015 14h40
TERRESTRE lNSTlTI:JFE(I:ONAL Latacuga-Riobamba 19-08-2015 18h00 19-08-2015 20h00

NOTA: En caso de haber utilizado transporte p
bordo o boletos.

ublico, se debera adjuntar obligatoriamente los pases a

OBS

ERVACIONES

FIRMA DE LA O EL SERVIDOR COMISIONADO

NOTA

. JUAn Asqui Bonilla
CONDUCTOR

NOMBR

El presente informe debera presentarse dentro del término de 4
dias del cumplimiento de servicios institucionales, caso contrario la
liquidacion se demorard e incluso de no presentarlo tendria que
restituir los valores percibidos. Cuando el cumplimiento de
servicios institucionales sea superior al numero de dias
autorizados, se deberd adjuntar la autorizacion por escrito de la
Maxima Autoridad o su Delegado

FIRMAS

DE APROBACION

FIRMA DE LA O EL RESPONSA
SERVIDOR COM

DE LA UNIDAD DEL
NADO

FIRMA DE LA O EL JEFE INMEDIATO DE LA O EL RESPONSABLE DE
LA UNIDAD

NOMBRE: LIC. ISAIAS ALLAYCA
ANALISTA CONTABLE

ARQ. SARA SILVA CAJAS
DIRECTORA INPC REGIONAL 3
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Eﬂﬁi% “atrimonio -‘,';;itl;li;a!

SOLICITUD DE AUTORIZACION PARA CUMPLIMIENTO DE SERVICIOS INSTITUCIONALES

Nro. SOLICITUD DE AUTORIZACION PARA CUMPLIMIENTO DE SERVICIOS INSTITUCIONALES
R3-2015-198

FECHA DE SOLICITUD (dd-mmm-aaaa)
19-Agosto--2015

VIATICOS MOVILIZACIONES

SUBSISTENCIAS ALIMENTACION

DATOS GENERALES

IAPELLIDOS - NOMBRES DE LA O EL SERVIDOR
Asqui Bonilla Juan

PUESTO QUE OCUPA:
Conductor

ICIUDAD - PROVINCIA DEL SERVICIO INSTITUCIONAL
Latacunga-Cotopaxi

INOMBRE DE LA UNIDAD A LA QUE PERTENECE LA O EL SERVIDOR
Administrativo

FECHA SALIDA (dd-mmm-aaaa) HORA SALIDA (hh:mm)

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

19-Agosto-2015 12h30 19-Agosto-2015 21h30
SERVIDORES QUE INTEGRAN LOS SERVICIOS INSTITUCIONALES:
Arq. Julio Cazar.
DESCRIPCION DE LAS ACTIVIDADES A EJECUTARSE
Traslado en vehiculo de la Institucién de placas HEI- 1160, de los Técnicos a la reunion de centro histdrico de Latacunga.
TRANSPORTE
TIPO DE TRANSPORTE NOMBRE DE SALIDA LLEGADA
(Aéreo, terrestre, maritimo, TRANSPORTE RUTA —
otros} FECHA HORA FECHA HORA
dd-mmm-aaaa hh:mm dd-mmm-aaaa hh:mm
(HETT LEIDHAL Riobamba-Latacunga
TERRESTRE INPC @ 5 19-08-2015 12h30 19-08-2015 14h30
INSTITUCIONAL Latacunga-Riobamba
TERRESTRE INPC & 15-08-2015 20h00 19-08-2015 14h30

INVERSION: FAVOR CARGAR EGRESO A:

PROGRAMA: I l PROYECTO:

ACTlVy‘B —TAREA |:

GASTO CORRIENTE : | o

DIRECTOR(a;El
s
0

LE O(A)/DE PLANIFICACION:
8
N

=7

DATOS PARA TRANSFERENCIA

NOMBRE DEL BANCO: TIPQ DE CUENTA:

Banco Procredit

Ahorros

No. DE CUENTA:

1501010954995

FIRMA DE LA O EL SERVIDOR SOLICITANTE

FIRMA DE LA O EL RESPONSABLE DE LA UNIDAD

SOLICITAN

bl -

1

/|

/ “nomerebTOYOEL SERVIDOR
Juan Asqui Bonilla
Conductor

LA O EL RESPOMSABLE DE LA UNIDAD SOLICITANTE
rq. Julio Cazar
COORDINADOR REGIONAL 3

NOMBRE

FIRMA DE LA AUTORIDAD NOMINADORA O SU DELEGADO

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

Autcridad Nominadora autorice.

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

s El informe de Servicios Institucionales deberd presentarse dentro del
término de 4 dias de cumplido el servicio institucional

Arq. Sara Silva
DIRECTORA INPC REGIONAL 3

Esta prohibido conceder servicios institucionales durante los dias de descanso
obligatorio, con excepcion de las Maximas Autoridades o de casos excepcionales
debidamente justificados por la Maxima Autoridad o su Delegado.

VERSION FORMULARIO MRL ACTUALIZADA 12/06/2013




RUC. 1791317025001

Contribuyente Especial

Resolucion N NAC-0476

MATRIZ: Abraham Lincoln N26-16 v San
Ignacio

PBX: 02-3982500-Quito

SUCURSAL: Panamericana Sur km 159+3%52
Tramo: Yambo - Riobamba

FACTURA ORIGINAL
PANAMERICANA VIAL S.A. PANAVIAL
AUT. SRI : 1116824808
FECHA AUTORIZACION
28/Abr/2015
VALIDEZ: 28/abr/2016
CARRIL :5N
FACTURA :004-013-002087034
18/Ago/2015 19:23:54
Clase:TO1A
SERVICIO DE PEAJE
TARIFA: $ 1,00

IVA: § 0,00
TOTAL : § 1,00
CLIENTE: CONSUMIDOR FINAL
RUC/CI: 9999999999999
ORIGINAL ADQUIRIENTE

RUC. 1791317025001

Contribuyente Especial

Resolucian N° NAC-0476

MATRIZ: Abraham Lincoln N26-16 y San
Ignacio

PBX: 02-3982500-Quito

SUCURSAL : Panamericana Sur km 89+660
Tramo: Puente Jambeli - Yambo

FACTURA ORIGINAL
PANAMERICANA VIAL S.A. PANAVIAL
AUT. SRI : 1116824808
FECHA AUTORIZACION
28/Abr/2015
VALIDEZ: 28/Abr/2016
CARRIL : 4N
FACTURA:003-016-002905575
19/hgo/2015 14:20:38 #~
Clase:TO1A
SERVICIO DE PEAJE
TARIFA: $ 1,00

Iva: 8 0,00
TOTAL @ § 1,00
CLIENTE: CONSUMIDOR FINAL
RUC/CT: 9999999999999
ORIGINAL ADQUIRTENTE

RUC. 1791317025001
Contribuyente Especial
S§$g;ucién N* NAC-0476
Z: Abraham Lincoln N26-

el N26-16 v San
ggéd 02-3982500-Quito

RSAL: Panamericana Sur km 89+66
Tramo: Puente Jambeli - Yambo ’

SQEIURA ORIGINAL
MERICANA VIAL S.A. PA
AUT. SRI : 1116824808 W
FECHA AUTORIZACION
28/hbr/2015

VALIDE: 28/Abr/2016
CARRI!.:5R

FACT!"™ :003-020-001638297
19/Ago,/ 2015 17:57:39 »~
Clase:T01A

SERVICIO DE PEAJE

TARIFA: $ 1,00

IVA: § 0,00

TOTAL : ¢ 1,00

CLIENTE: CONSUMIDOR FINAL
RUC/CI: 9999999999999
ORTIGINAL ADQUIRIENTE

RUC. 1791317025001 _

Contribuyente Eigegl$é

Resolucion N NAC-

MATRIZ: Abraham Lincoln N26-16 y San
TR 2500-0uit
PRX: 02-398 -Quito
SUCURSAL: Panamericana Sur km 159+352
Tramo: Yambo - Riobamba

CTURA ORIGINAL
EQNAMERICANA VIAL S.A. PANAVIAL
AUT. SRI : 1116824808
FECHA AUTORIZACION
28/Abr /2015
VALIDEZ: 28/Abr/2016

CARRIL:3N
FACTURA:004-009-002086152

19/Ago/2015 13:22:53 «
Clase:TO1A
SERVICIO DE PEAJE
TARIFA: $ 1,00

vA: § 0,00

TOTAL : ¢ 1,00
CLIENTE: CONSUMIDOR FINAL

RUC/CT: 9999999999999
ORIGTNAL ADOUIRTENTE



SISTEMA MUNICIPAL TARIFADO DE S I m TE
ESTACIONAMIENTO DE LATACUNGA :
) Lo —— - e

UMMM N2 4418716 R
wnor: 0.25 USD. UMW N2 4418715
VALIDO POR ;
MES: 1 HORA O FRACCION VALOR: 0,25 USD.
ENR FE; “MAR ABR MAY JU MES: B 1H3’.§A~%’2§£&,¢,~

ENR FEB MAR ABR MAY JU

SIMTEG

SISTEMA MUNICIPAL TmFA'DO DE
ESTACIONAMIENTO DE LATACUNGA

INTImn Ne - 4418714

VALOR: 0,25 USD.

o VALIDO POR
; MES: 1 HORA O FRACCION

ENR .FEB MAR ABR MAY JUN




. SOLICITUD DE VEHICULOS
Instituto Nacional de DIRECCION REGIONAL 3

!" Patrimonio Cultural |  pentRo[ ] FuERA[”] DELA CIUDAD

N°Q779

Lugra y Fecha de Solicitud: . S1elosin ba /9. de /’f:ff‘m o
1.Unidad Administrativa del Solicitante: ....... 5/ 252 2000 S

M2ty )

2. Motivo de la movilizacion: ............... i e R AP AT gt s s S S S

Loy ceet 5oy

i1s s "’ I | /’ ) CrperC "3
3. Lugar de la moVilizacion: ........cccuaevieesionssd R R e A BB OO 10
4. Tiempo requerido del VERICUIO: ..........ciiiriiiiiii et
5.SALIDA: . . RETORNO
Hora:‘f .....................
Dia: }f ...............................
Mes: SRRl I i
6. Solicitud : Aprobada
Solicitante Director de Area 6 Coordinador
|y 7 B P A
Nombre:. "’f I e LS A Nombre: //:.:
oy e it
FFirma: = s : Firma:

ORDEN DE MOVILIZACION

AREA ADMINISTRATIVA FINANCIERA

Lugar y Fecha: L A L = el e B
1.DATOS DEL CHOFER . ] 2 2. DATOS DFL VEH[CULO
Nombresy A ell;dos..:..’x.'./ff.f.'....l,!;;'.'.fi.".’.'..'. Marca: (. S8 €
clcboelewsy . Chraigel Color: ....[%

Placas Ne ¥

Km, Salida: .

" Km. Retorno:
PONGASE A LA ORDEN DE:
3.DATOS FUNCIONARIO / SERVIDOR B ‘
Nombres y Apellldos......../.'.jz‘. ("” ............................
Cargo: e SCROIC DA ThoK £t o i f ............. { ...... ....
B v Gt M [ e GUEO Rt it S e
3. LUGARDEORIGEN: .. .[-'CZFmwiDer, - 5.DESTING: ... 2> '
6.TIEMPO DE LA COMISION: .- ceoveviniiniiannnn. SRLRE ST PP TP PSR PL P PTS il
7.VIGENCIA DIARIA DE LA ORDEN: DESDE ... /- - ouu-ons o5 HASTA. CAe o e
8.VALOR COMBUSTIBLE RETORNO DE LA COMISION:S ...oo.ooiiiiiieiieieeiiii st e e et eadin e neeeeenaes
Funcionario / Servidor Solicitante Autorizacién Director Regional

Nombre: ..,‘.'.J...;; .................................. Nombre: ... 200 e eonen GECAL ey S
Firman s s oetes ki L.i; Fifai s r e s e e e e

$:501-1000




Institucion:

INSTITUTO NACIONAL DE PATRIMONIO CULTURAL

Unid. Ejecutora:

NO. CERTIFICACION

FECHA DE ELABORACION

Unid. Desc:

807

17 08 15

I'1PO DE DOCUMENTO RESPALDO

COMPROBANTES ADMINISTRATIVOS

CLASE DE DOCUMENTO RESPALDO

COMPROMISO NORMAL OTROS GASTOS
DE GASTOS
CLASE DE REGISTRO COM CLASE DE GASTO OGA
CERTIFICACION PRESUPUESTARIA
PG SP PY ACT ITEM UBG FTE ORG N, Prest DESCRIPCION
01 00 000 001

530303 0601
01 00 000 001 530301 0601

SON:

001 0000 0000
001 0000 0000

Viaticos y Subsistencias en el Interior
Pasajes al Interior

TOTAL PRESUPUESTARIO

TOTAL

MONTO

$1,976.00
$185.12

$2,161.12

DESCRIPCION:

DOS MIL CIENTO SESENTA Y UN DOLARES CON 12/100 CENTAVOS

REGIONAL 3.- CERTIFICACION P

DEL INPC-R3, LIQUIDACION DE C.P.640.

RESUPUESTARIA PARA PAGO

DE VIATICOS Y SUBSISTENCIAS, PEAJES Y PASAJES AL INTERIOR DE LOS FUNCIONARIOS

DATOS APROBACION

ESTADO

REGISTRADO:

APROBADO

FECHA: @/
17/08/2015 :

)

I /
Funcionanio Responsable

APRPB?DO:
1

Wl Financiero




