COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO

Institucion: 141 | INSTITUTO NACIONAL DE PATRIMONIO CULTURAL | Reporte I rptComprobanteGastos.rdic
U. Ejecutora: 0000 Fecha Elaboracién No. CUR  No. Original
Unid. Desc: 0000 07 010 2015 7305 7247
Tipo Documento Respaldo Clase Documento No. No. Expediente
COMPROBANTES ADMINISTRATIVOS DE GASTOS LIQUIDACION DE GASTOS INFORME CAl 29 3170
|
RPA RTO DEV
Rogistro: DEVENGADO Gotn: RO RATER
Cuenta
Banco: Monetaria: | I |
Comprobanta GASTOS Numero Operacién 0
Beneficiario: 1900500412 | ZHINDON ROMERO JAIME FERNANDO
AFECTACION PRESUPUESTARIA
PG SP PY ACT ITEM UBG FTE ORG N.Prest DESCRIPCION MONTO
80 00 000 001 530303 0303 001 0000 0000 Viaticosy Subsisiencias en el Interior 40.00
TOTAL PRESUPUESTARIO 40.00
IVA 0.00
SUB - TOTAL 40,00
RETENCIONES IVA 0.00
TOTAL DEDUCCIONES PRESUPUESTARIO 0.00
TOTAL A PAGAR 40.00
SON: CUARENTA DOLARES
DESCRIPCION: CAl: SUBSISTENCIA A FAVOR DE JAIME ZHINDON POR MOVILIZACION DR, CRISTIAN SERPA AL INPC-R6 PARA REUNION
TRABAJO EL 1 DE OCTUBRE. C.P Nro. 140.
DATOS APROBACION
ESTADO REGISTRADO: APROBADO:
SOLICITADO
FECHA: 1 N
7 i
Ao T
Funcionario Responsable Director Financiera




COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO

Institucion: 141 | INSTITUTO NACIONAL DE PATRIMONIO CULTURAL |_ Reporte | rptComprobanteGastos.rdic l
U. Ejecurtora: 0000 Fecha Elaboracian No.CUR  No. Original
0000 06 010 2015 7247 7247
Unlid. Desc:
T S ——
Tipo Documento Respaldo Clase Documento No. No. Expediente
COMPROBANTES ADMINISTRATIVOS DE GASTOS LIQUIDACION DE GASTOS INFORME CAl 29 3170
'~ DEV
Clase de Clase de RPA RTO
Registro: COMPROMETIDO Gasto: OTROS GASTOS
Cuenta
Banco: Monetaria: L _I
Comprobants GASTOS Numero Operacion 0
Beneficlario:

I 1900500412 IZHINI'JON ROMERO JAIME FERNANDO

e

AFECTACION PRESUPUESTARIA

PG SP PY ACT ITEM UBG FTE ORG N.Prest DESCRIPCION MONTO
80 00 000 001 530303 0303 001 0000 0000 Viaticosy Subsistencias en el Interior 40.00
TOTAL PRESUPUESTARIO 40.00
VA 0.00
SUB - TOTAL 40.00
RETENCIONES IVA 0.00
TOTAL DEDUCCIONES PRESUPUESTARIO 0.00
TOTAL A PAGAR 40.00
SON: CUARENTA DOLARES
DESCRIPCION: ~ CAl: PAGO SUBSISTENCIAS A SR. JAIME ZHINDON P

TRABAJO EL 1-10-2015. CERTIFICACION NO. 140,

OR MOVILIZACION DR, CRISTIAN SERPA AL INPC-R6 PARA REUNION

DATOS APROBACION
ESTADO "REGISTRADO: | ~ APROBADO:
APROBADO LE - 5
FECHA: e L
06/10/2015
Funcionario Responsable Director Financiero
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INFORME DE SERVICIOS INSTITUCIONALES

Nro. SOLICITUD DE AUTORIZACION PARA CUMPLIMIENTO DE
H RM -10-201!
SERVICIOS INSTITUCIONALES FREMRE IERAME 19 )
CAI-29
DATOS GENERALES
APELLIDOS - NOMBRES DE LA O EL SERVIDOR PUESTO QUE OCUPA:
JAIME ZHINDON ROMERO CHOFER DEL CAl
CIUDAD - PROVINCIA DEL SERVICIO INSTITUCIONAL NOMBRE DE LA UNIDAD A LA QUE PERTENECE LA O EL SERVIDOR
CUENCA-AZUAY INPC- COMPLEJO ARQUEOLOGICO INGAPIRCA

SERVIDORES QUE INTEGRAN EL SERVICIO INSTITUCIONAL:
Dr. Cristian Serpa, Jaime Zhindon

INFORME DE ACTIVIDADES Y PRODUCTOS ALCANZADOS

Actividades Realizadas:

El dia Jueves 01 de Octubre del 2015, se realiza la movilizacién del Dr. Cristian Serpa a las (08h00pm), al Instituto Nacional de Patrimonio
Cultural Regional — 6, para mantener reunién de trabajo, llegando a las (09H35 am), salgo de Cuenca a las {13h53pm) con la movilizacién del
Dr. Cristian Serpa al Complejo Arqueolégico de Ingapirca para mantener reunién llegando a las {15h35pm).

Productos Alcanzados:

Movilizacién Dr, Cristian Serpa al Instituto Nacional de Patrimonio Cultural Regional (6), para que pueda asistir a la reunidn de trabajo, , luego
su posterior movilizacion al Complejo Arqueoldgico de Ingapirca para mantener reunion con los oradores del sector,

ITINERARIO SALIDA LLEGADA NOTA
Estos datos se refieren al tiempo efectivamente utilizado en el
FECHA cumplimiento del servicio institucional, desde la salida del lugar de
dd-mmm-aaa SEip Ry D200 residencia o trabajo habituales o del cumplimiento del servicio
institucional segun sea el caso, hasta su llegada de estos sitios.
HORA 08HOOam 15h35pm
hh:mm
TRANSPORTE
TIPO DE SALIDA LLEGADA
TRANSPORTE NOMBRE DE FECHA FECHA
(Aéreo, terrestre, TRANSPORTE RUTA s i HORA e R HORA
maritimo, otros) Saaa HH-MM HH-MM
CANAR-CUENCA-
TERRESTRE INPC-CAI INGAPIRCA 01-10-2015 0BHOOpm 01-10-2015 15h35pm

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

OBSERVACIONES
FIRMA DE LA O EL SERVIDOR CON}I?IDNADO NOTA

4 ,?/1 El presente informe deberd presentarse dentro del término de 4 dias del
/ . / f cumplimiento de servicios institucionales, caso contrario la liquidacién se
/ / demorara e incluso de no presentarlo tendria gue restituir los valores
/ / percibidos. Cuando el cumplimiento de servicios institucionales sea
ya— superior al numero ias autorizados, se deberd adjuntar la

NOMBRE: laimé/Z| indanﬂ!oméro autorizacion gorﬁ?c?i:c—om}xima Autoridad o su Delegado

CHOFER DEL CAI \\
FIRMAS DE Apnpémdu o \
LA UMIDAP DEL SERVIDOR MA DE LA O EL JEFE INMIEDIAT DE LA § EL RESPONSABLE DE LA

FIRMA DE LA O EL RESPON
. ADO UNIDAD

_ gy

NOMBRE:Dr.Crt:;;LS:?A y 4 NOMBRE: Arg. Monics
GER Lcal DIRECT EGIONAL DEL INPCT

7
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SOLICITUD DE AUTORIZACION PARA CUM

PLIMIENTO DE SERVICIOS INSTITUCIONALES

Nra, SOLICITUD DE AUTORIZACIGN PARA CUMPLIMIENTO DE SERVICIOS INSTITUCIONALES

FECHA DE SOLICITUD

APELLIDOS - NOMBRES DE LA O EL SERVIDOR
JAIME FERNANDO ZHINDON ROMERO

CAI-29 30-09-2015
VIATICOS MOVILIZACIONES SUBSISTENCIAS | X ALIMENTACION
DATOS GENERALES
[PUESTO QUE OCUPA:

CHOFER DEL CAl

[CIUDAD - PROVINCIA DEL SERVICIO INSTITUCIONAL

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

CUENCA-AZUAY COMPLEJO ARQUEOLOGICO INGAPIRCA (INPC-CAI)
FECHA SALIDA: HORA SALIDA FECHA LLEGADA HORA LLEGADA
01-10-2015 08H00am 01-10-2015 15H35pm
SERVIDORES QUE INTEGRAN LOS SERVICIOS InsTITUctonaLes: Dr. Cristian Serpa, Jaime Zhindon

DESCRIPCION DE LAS ACTIVIDADES A EJECUTARSE

Movilizacién del Dr. Cristian Serpa al Instituto Nacional de Patrimonio Cultural R-6 para mantener reunién de trabajo.

TRANSPORTE
TIPO DE TRANSPORTE | NOMBRE DE SALIDA LLEGADA
(Aéreo, terrestre, maritimo, TRANSPORTE RUTA
atros) FECHA HORA FECHA HORA
dd-mmm-aaaa hhimm dd-mmm-aaaa hhimm
INPC-CAI CANAR —CUENCA —
Terrestre INGAPIRCA 01-10-2015 08h00am | 01-10-2015 15H35pm
NOMBRE DEL BANCO: TIPO DE CUENTA: Mo. DE CUENTA:
BANCO DE FOMENTO AHORROS 0170162986
FIRMA DE LA O EL SERVIDOR SOLICITANTE FIRMA DE LA O EL RESPONSABLE DE LA UNIDAD
A SOLICITANTE

4

‘JI [}
Z n Romero

¥y
Jdinde fﬁ
HOFER DEL CAl

)
(_D.réristianuﬁ%a

GERENTE DEL CAI

NOTA: Esta solicitud deberd ser presentada para su Autorizacién, con por lo
menos 72 horas de anticipacion al cumplimients de los servicios

)

/_ :-H\\‘\
FIRMA 076 AUTORID%D N?MRA O SU DELEGADO
> | \

salvo el caso de que por necesidades institucionales la
Autoridad Nominadora autorice.

® De no existic disponibilidad presupuestaria, tanto la solicitud como la
autarizacion quedardn insubsistantes

® El informe de Servicios Institucionales debers presentarse dentro del
término de 4 dias de cumplido el servicio institucional

A6nica Quéezada

REGIONAL DEL INPC-R6

Estd prohibide conceder servicios institucionales durante los dias de descanso
obligatorio, con excepcitin de las Maximas Autoridades o de casos exceprionales
debidamente justificados por la Maxima Autoridad o su Delegado,

VERSIGN FORMULARIO MAL ACTUALIZADA 12/06/2013
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INPC

Institilo Nacional de

POa’:
"‘ Patrimanio Cultural

Ecuador '

Lalén On 193 y Av, 10 de }\uulo “Lo Clrenslana™
Tolwfax: (5932) 2207 G27 / 2549 287 / 2227 969/ 2543527
mocmitarialnpo@icpe.gob-ec - www. Inpe.gob.ea

Cuenca:
Benigno Malo No. 849
Juan Jaramlito
"Casa de las Palomas”
Talf: (5937} 2833787
" Documenlo gaagrado por Ciipuk

Memorando Nro. 0391-GCAI-2015-INPC-R6

Caiiar, 28 de septicmbre de 2615

PARA: Ing. Luis Roberto Alvarado Abad

Analista Administrative Financiere del Complejo Argueolbgico
Ingapirca

ASUNTO: Solicitud de Orden de Movilizacion.

De mi consideracién:

Con un atento saludo, me permito solicitarle que por faver se emita la orden de
movilizacion del vehiculo de la institucién del CAl, prevista para e! dia Lunes 28 Martes
29 ,Miércoles 30 de Septiembre Jfueves O1 y Viernes 02 de Octubre del 2015. La misma
que se realizara en la provincia del Cadar, Cafiar —Azogues, Tambo, Ingapirca y en la
provincia del Azuay-Cuenca desde las 07h00 am hasta las 21h00 pm ,con el fin de

cumplir con varias gestiones administrativas asi como de los diferentes depositos
bancarios de recaudacién .

Con sentimientos de distinguida consideracion.

Ateniamente,
Dr/Cristian Gui Serpa Encalada

ERENTE D OMPLEJO ARQUEOLOGICO

Guayagquii: Lofa: Riobambxa: Porlauiejo:
HNuma Pempilio Llona Ay. Zoilo Rodiiguez No., 614 5Sda Junle y 1era, Constituyents Bucra 408
No. T82-184, Barle Las Pefias, y Mictor Yivar Edilicio de Ja Gobernaclon Morales y Rocafuens
Tell: {59343 2303 671 / 2566247 Talk: (2937) 2580 652 Telafax: (5633} 2050 557 Telefax; (8335) 2651 722

Fex: 2303671

Ingapirca
Calfer tngafan s/m
Cornpleln Arquatiégico
Ingapirca
Telf: {593%;2?1710?



ORDEN DE MOVILIZACION CON VIATICOS YIO  No. 72
SUBSISTENCIAS; FINES DE SEMANA Y/O FERIADOS

1. IDENTIFICACION DE LA ENTIDAD

lastitucion  INSTITUTO NACIONAL DE PATRIMONIC CULTURAL - COMPLEJO ARQUECLOGICO Y CULTURAL
DE INGAPIRCA

RUC 1760006000001

2. DATQS DE EMISION DE LA ORDEN

Ciudad CARNAR

Fecha de Vigencia Desde 2015-09-29 Hora 07:00 Masta 2015-10-02 Hora 21:00
L8
Motivo  MOVILIZACION DE FUNCIONARIOS +

No. Ocupantes 3

AUTORIZACION
Fecha 2015-06-28 No. Comunicacién  Nro.0372-GCAI-2015-INFC-RE
Lugar Origen CANAR

Lugar Pestine TAMBO-INGAPIRCA-CANAR-AZOGUES-CUENCA-CANAR

Kilometraje Inicio Kilometraje Fin

3. DATOS DEL CONDUCTOR / A

Nombres  ZHINDON ROMERO JAIME FERNANDG' Cargo CHOFER

Nimero de Cédula / Pasaporte 1900500412 Tipo de Licencia [

4. CARACTERISTICAS DEL VEMICULO

Nomero de Placa  UE1027 Marca / Modelo CHEVROLET

Color DORADD Namero Matricula A1704320

5. DATOS DEL SOLICITANTE

Nombres  Dr, Cristian Serpa Encalada Carge GERENTE COMPLEJO INGAPIRCA

Reatizado Por ALVARADO ABAD LUIS ROBERTO
Fecha de Emislén  2015-09-29




Institucion:

Unid. Ejacutora:

Urld. Desc:

INSTITUTO NACIONAL DE PATRIMONIO CULTURAL KO CERTFICACION

FECHA DE ELARORACION

140

03|02|15

TIFO DE DOCUMENTO RESPALDO

CLASE DE DOCUMENTO RESPALDO

COMPROBANTES ADMINISTRATIVOS
DE GASTOS

COMPROMISO NORMAL OTROS GASTOS

CLASE DE REGISTRO

COM CLASE DE GASTO OGA

CERTIFICACION PRESUPUESTARIA

g gp Py
BG oo felad]

ITEM UBG FTE ORS
£30303 0303 ©Ot  ooOO

N. Prest DESCRIPCION

0000 Vieticos y Subsislanclas en ef Interior
TOTAL PRESUPLIESTARIO

TOTAL

MONTO
§5,000.00

$5,000.00

SON; CINCD MIL DOLARES

DESCRIPCION:;

CAl: Dizponibilrdad presupuestaria para visticos y subsistencias persanai CAl periodo Eners a Diciernbre 2015,

DATOS APROBACGION
ESTADO REGISTRADO: APROBADO:
APROBADO e,
_ ) ’;' - ," .
FECHA: T
03/02/2015
Fungionano Responsnbic Birgerer Finzcivro




