COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO

-

Institucion: 141 | INSTITUTO NACIONAL DE PATRIMONIO CULTURAL L Reporte I rptComprobanteGastos.rdlc—l
U. Ejecutora: 0000 Fecha Elaboracion No. CUR  No. Original
Unid. Desc: 0000 08_- 01‘0/ 2015}, 7377, 7261
Tipo Documento Respaldo Clase Documento No. No. Expediente
COMPROBANTES ADMINISTRATIVOS DE GASTOS LIQUIDACION DE GASTOS 0665-DRPC-2015-INPC 3177
. Clase de RPA RTO DEV
L ito: DEVENGADO Gasto: OTROS GASTOS T 7
i
Cuenta
Banco: I I —l Monetaria: I l ]
Comprobante GASTOS "
Numero Operacién 0
Beneficiario: l 1704318946 ISALAZAR LARA GERMAN —l
AFECTACION PRESUPUESTARIA
#G SP PY ACT ITEM UBG FTE ORG N.Prest DESCRIPCION MONTO
01 00 000 001 530303 1701 001 0000 0000 Viaticos y Subsistencias en el Interior / 120.00 <~
01 00 000 001 570102 1701 001 0000 0000 Tasas Generales- Impuestos- Contribuciones- Permisos- - 9.20 7
Licencias y Patentes.
01 00 000 001 530803 1701 001 0000 0000 Combustibles y Lubricantes / 20.00
TOTAL PRESUPUESTARIO » 149.20
IVA 0.00
SUB - TOTAL 149.20
RETENCIONES IVA 0.00
TOTAL DEDUCCIONES PRESUPUESTARIO 0.00
TOTAL A PAGAR 149.20
SON: CIENTO CUARENTA Y NUEVE DOLARES CON 20/100 CENTAVOS
DESCRIPCION: QUITO.- SALAZAR GERMAN CONDUCTOR COMISION A CARCHI-TULCAN E IBARRA-IMBABURA DEL 07-08 OCT 2015

CONDUCCION DE VEHICULO INSTITUCIONAL PARA TRASLADAR A FUNCIONARIOS DEL INPC CP:933

DATOS APROBACION
ESTADO REGISTRADO: APROBADO:
APROBADO
FECHA:
08/10/2015 O}
F\l’l\Ci\»lléﬁ(v Responsable lDircclnr Financiero

g INPC
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Feuador

ADMIN

CION
TRATIVA F ;ANCIE A
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Ing. 1 hzabyth Ceeres
AGMINISTRACION IE CAJA

12 0CT 201



Institucion:

U. Ejecutora:

Unid. Desc:

141 | INSTITUTO NACIONAL DE PATRIMONIO CULTURAL

I Reporte I rptComprobanteGastos.rdic

0000

Fecha Elaboracion

No. CUR  No. Original

0000

06 010 2015

7261

7261

Tipo Documento Respaldo

Clase Documento No.

No. Expediente

COMPROBANTES ADMINISTRATIVOS DE GASTOS

LIQUIDACION DE GASTOS 06865-DRPC-2015-INPC

3177

35,_;:,‘3:: COMPROMETIDO Clase de OTROS GASTOS Félﬂ}ﬂ‘—_l—-l
Cuenta
Banco: | | Monetaria: | I J
Comprobante GASTOS Numero Operacién 0
Beneficiario: | 1704318946 ISALAZAR LARA GERMAN I
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 120.00
01 00 000 001 570102 1701 001 0000 0000 Tasas Generales- Impuestos- Contribuciones- Permisos- 9.20
Licencias y Patentes.
01 00 000 001 530803 1701 001 0000 0000 Combustibles y Lubricantes 20.00
TOTAL PRESUPUESTARIO 149.20
VA 0.00
SUB - TOTAL 149.20
RETENCIONES IVA 0.00
TOTAL DEDUCCIONES PRESUPUESTARIO 0.00
TOTAL A PAGAR 149.20
SON: CIENTO CUARENTA Y NUEVE DOLARES CON 20/100 CENTAVOS
DESCRIPCION: QUITO.- SALAZAR GERMAN CONDUCTOR COMISION A CARCHI-TULCAN E IBARRA-IMBABURA DEL 07-08 OCT 2015 A

CONDUCCION DE VEHICULO INSTITUCIONAL PARA TRASLADAR A FUNCIONARIOS DEL INPC CP:933

DATOS APROBACION

ESTADO

APROBADO:

FECHA:
08/10/2015

APROBADO |

Director Financiero

Ing Wilham Gonzalez
PRESUPUESTO

&
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.o‘ instituto Nacional de
Patrimonio Culturat
‘ Ecuador

SOLICITUD DE AUTORIZACION PARA CUMPLIMIENTO DE SERVICIOS INSTITUCIONALES

Nro. SOLICITUD DE AUTORIZACION PARA CUMPLIMIENTO DE SERVICIOS INSTITUCIONALES FECHA DE SOLICITUD (dd-mmm-aaaa)
No 0665-DRPC-2015-INPC 06 de octubre del 2015
VIATICOS [ x] MOVILIZACIONES [ ] susisTENciAs | ]  AUMENTACION | ]
DATOS GENERALES
APELLIDOS - NOMBRES DE LA O EL SERVIDOR PUESTO QUE OCUPA:
Sr. Germdn Salazar CHOFER
CIUDAD - PROVINCIA DEL SERVICIO INSTITUCIONAL NOMBRE DE LA UNIDAD A LA QUE PERTENECE LA O EL SERVIDOR
Tulcdn e Ibarra--Provincias del Carchi e Imbabura DIRECCION ADMINISTRATIVA FINANCIERA
FECHA SALIDA (dd-mmm-aaaa) HORA SALIQA,(hh:mm) FECHA LLEGADA LUGAR HABITUAL DE TRABAJO{dd- HORA LLEGADA LUGAR HABITUAL DE TRABAJO
g mmm-aaaa) {hh:mm}
07 de octubre del 2015 07:00 08 de octubre del 2015 -~ 17:30

SERVIDORES QUE INTEGRAN LOS SERVICIOS INSTITUCIONALES:
Lcdo. Alfredo Armendariz

DESCRIPCION DE LAS ACTIVIDADES A EJECUTARSE:
Conduccidn de vehiculo institucional para transporte de funcionarios del INPC

TRANSPORTE
TIPO DE TRANSPORTE NOMBRE DE RUTA SALIDA LLEGADA
{Aéreo, terrestre, marftimo, TRANSPORTE
otros) FECHA HORA FECHA HORA
dd-mmm-aaaa hh:mm dd-mmm-aaaa hh:mm
Terrestre Toyota PEN-987 Quito---Tulcadn e Ibarra 07-10-2015 07:00 07-10-2015 12:00
Terrestre Toyota PEN-987 Ibarra ---Quito 08-10-2015 15:00 08-10-2015 17:30
INVERSION: FAVOR CARGAR EGRESO A:
—
PROGRAMA: I l PROYECTO: l ACTIVIDAD - TAREAI:‘
yA
GASTO CORRIENTE : : ; DIRECTOR(a) SU DELEGADO(A) DE PLANIFICACION:

7
DATOS PARA TRANSFERENCIA

NOMBRE DEL BANCO: TIPO DE CUENTA: No. DE CUENTA:
Pichincha /N Ahorros 4877468400
FIRMA DE LA O EL SERVIDO so%mns FIRMA DE LA O EL RESPONSABLE DE LA UNIDAD SOLICITANTE
FIRMA DE LA O EL SERVIDOR FIRMA DE LA O EL RESPONS, MDA SOLI.CIIA&

Iy . \2
' & WS

MW‘A O EL SERVIDOR NOMBRE DE LA O EL RESPONSABLE DE LA UNIDAD SOLICITANTE
Sr. Gerfadn Salazar Eco. Angelita Suasnavas
FIRMA DE LA AUTO D NOMINADORA O SU DELEGADO NOTA: Esta solicitud deberd ser presentada para su Autorizacién, con por lo menos 72 horas de
icipacién al cump de los servicios institucionales; salvo el caso de que por necesidades
institucionales la A idad dora autorice.

e De no existir disponibilidad presupuestaria, tanto la solicitud como la autorizacién quedardn
insubsistentes

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

OMWNGY
DIRECTORA ADMINISTRATIVA FINANCIERA

Eco. Angelita Suasnavas

jbidg conceder servicios institucionales durante los dfas de descanso obligatorio, con excepcién

de las/Maxjfhas Autoridades o de casos excepcionales debidamente justificados por la Mé&xima Autoridad

y

E No01483
Peajes $9,20 ddlares
Gasolina $20,00 délares



_CERTIFICACION PRESUPUESTARIA

: :?é;»d

Toagdion o n

INSTITUTO NACIONAL DE PATRIMONIO CULTURAL

NO. CERTIFICACION

FECHA DE ELABORACION

Unid, Ejecutora:

933 02 10 15
Unid. Desc:
TIPOQ DE DOCUMENTO RESPALDO CLASE DE DOCUMENTO RESPALDO
COMPROBANTES ADMINISTRATIVOS COMPROMISO NORMAL OTROS GASTOS
DE GASTOS
CLASE DERFGISTRO | COM CLASE DE GASTO OGA
CERTIFICACION PRESUPUESTARIA
PG SP  PY ACT ITEM UBG FTE ORG N.Prest DESCRIPCION MONTO
01 00 000 001 530301 1701 001 0000 0000 Pasajes al Interior $274.00
01 00 000 001 530303 1701 001 0000 0000  Viaticos y Subsistencias en el Interior $6,320.00
01 00 000 001 570102 1701 001 0000 0000  Tasas Generales- Impuestos- Contribuciones- Permisos- Licencias $100.00
y Patenles.
01 00 000 001 630803 1701 001 0000 0000  Combustibles y Lubricantes $100.00
TOTAL PRESUPUESTARIO $6,794.00
TOTAL

SON: SEIS MIL SETECIENTOS NOVENTA Y CUATRO DOLARES
DESCRIPCION:

QUITQ.- ACTUALIZACION DE LA CERTIFICACIO!
o PERIODO 2015 GASTO CORRRIENTE

N PRESUPUESTARIA No. 898, PARA VIATICOS,
REGIONAL 1Y 2

, SUSBISTENCIAS,PASAJES AL INTERIOR, COMBUSTIBLE Y

DATOS APROBACION

ESTADO

REGISTRADO:

FECHA:
02/10/2015

APROBADO:

Instituto Nacional dej
Patrimonio Cultun;

Ino William Gonzalez

Dircctor Financicro
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Nro. SOLICITUD DE AUTORIZACION PARA CUMPLIMIENTO DE
SERVICIOS INSTITUCIONALES

No 0665-DRPC-2015-INPC

FECHA DE INFORME (d-m-aa)

12 de octubre el 2015

_Qui

APELLIDOS - NOMBRES DE LA O EL SERVIDOR PUESTO QUE OCUPA:

Sr. Germdn Salazar CHOFER
CIUDAD —~ PROVINCIA DEL SERVICIO INSTITUCIONAL NOMBRE DE LA UNIDAD A LA QUE PERTENECE LA O EL SERVIDOR
Tulcdn ----- Provincia del Carchi DIRECCION ADMINISTRA TIVA FINANCIERA

SERVIDORES QUE INTEGRAN EL SERVICIO INSTITUCIONAL: Ledo. Alfredo Armenddriz
Nombre del sefior Conductor: Sr. Germdn Salazar
A L ; NF ROD ZADOS
Actividades Realizadas: Conduccidn de vehiculo institucional para transporte de funcionarios del INPC
Productos Alcanzados: Funcionarios movilizados

Listado de facturas que justifican los gastos realizados:

fEap

DETALLE DE GASTOS REALIZADOS
NO. CLASE DE GASTO MONTO N. DOCUMENTO
1 Peajes 1.00 06-011-01798952
2 Peajes 1.00 07-014-02454178
3 Peajes 1.00 09-08-01500955
4 Peajes 1.00 08-09-02324117
5 Peajes 1.00 08-011-02269740
6 Peajes 1.00 09-012-0175568
7 Peajes 1.00 07-021-01556500
8 Peajes 1.00 06-015-02735481
9 Peajes 0.60 010-013-03382994
10 Peajes 0.60 010-06-01943574
11 Combustible 20,73 03-05-051674
Total $29,93

En caso de haber utilizado transporte publico:
Autorizo al INPC a descontar de mi siguiente RMU aquellos valores no justificados en mi comisién.

ITINERARIO SALIDA LLEGADA , , NOTA - o
Estos datos se refieren al tiempo efectivamente utilizado en el cumplimiento del servicio institucional,
FECHA desde la salida del lugar de residencia o trabajo habituales o del cumplimiento del servicio institucional
d-m-a 07-10-2015 08-10-2015 segun sea el caso, hasta su llegada de estos sitios.

HORA..h-m 07:00 15:30

SALIDA LLEGADA

TIPO DE
TRANSPORTE
(Aéreo, NOMBRE DE RUTA
terrestre, TRANSPORTE FECHA HORA FECHA HORA
maritimo, d-m-a h:m d-m-a h:m
otros)
Terrestre Toyota PEN987 Quito- Tulcdn 17-09-2015 07:00 17-09-2015 12:00
Terrestre Toyota PEN987 Tulcdn- Ibarra 18-09-2015 07:00 18-09-2015 10:00
Terrestre Toyota PEN987 Ibarra- -Quito 18-09-2015 13:30 18-09-2015 15:30

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

FIRMA DE LA O EL SERVIDOR | b NO D o (SN
— 4 El presente informe debera presentarse dentro del término d&4 dias ‘dél ‘cdniplimiento de servicios
institucionales, caso contrario la liquidacién se demoraf@ﬁnﬁ%ﬁﬁd&nmresentarlo tendria que

restituir fos valores percibidos. Cuam E el jento. ?zkieﬁicios institucionales sea superior al
ndmero de dias autorizados, se deberd a jOntar I to‘r“rzf 'poi-escrita dé'\la.’Mﬁ'xLﬁwe [ Ig\su
/)
i

Delegado Nombre L Cvav~




FIRMA DE LA O EL RESPONSABLE DE LA UNIDAD DEL SERVIDOR
COMISJONADO

i

FIRMA DE LA O EL JEFE INMED!

DE LA O EL RESPONSABLE DE LA UNIDAD

NGBS~

NOMBRE: Eco.'Angelita Suasnavas
CARGO:DIRECTORA ADMINISTRATIVA FINANCIERA

NOMBRE; EC(%. Angelita Suasnavas
CARGO: DIRECTORA ADMINISTRATIVA FINANCIERA

CGE No 01427




RUC. 1791317025001
Contribgyente Especial

Resolucidn N° NAC-0476
MATRIZ:'hbraham Lincoln N26-16 v San
Ignacio ‘

PBX: 02-3982500- Quito

SUCURSAL: Panamericana Norte km 304130

Tramo: Guay]Tabamba-Tabacundo-Cayambe

FACTURA‘JRIGINAL
PANAMERI:ANA\VIAL S.A. PANAVIAL
FECHA AU URIZACION
28/Abr/2015
VALIDEZ:|28/4br/2016
CARRIL:3
08/0ct/2415 14:05:30
Clase:T01A

1,00

0,00

AUT. SRI|: 1116824808
FACTURA :(06-011-001798952
SERVICIO ]DE PEAJE

APTFA

TOTAL 1,00

CLIENTE: CONSUMIDOR FINAL
RUC/CI: 99999993999

ORIGINAL RDQUIRIENTE

\
TARIFA 1,00

IVA: $ 0,00
TOTAL '+ § 1,00
CLIENTE: CONSUMIDOR FINAL
RUC/CI: 9999999999999
ORIFINAt ADQUIRTENTE

TARIFA: '§ 1,00

IVA: 1§ 0,00
10TAL & $ 1,00
CLIENTE: CONSUMIDOR FINAL
RUC/CT : 1999999999999
ORIGINAL ADQUIRIENTE

TOTAL : § 1,00
CLIENTE: CONSUMIDOR FINAL

RUC/CT: 9999399999999
ORIGINAL ADQUIRIENTE

A

TOTAL + § 1.00
CLIENTE CDNSUNIDOR FINAL

RUC/CI: 9999999999999
ORIGINAL ADQUIRIENTE

1791317025001

ribuyente Especial

lucién N° NAC-0476
I;: Abraham Lincoln N26-16 y San
c10

02-3982500-Quito
RSAL: Panamericana Norte km 139+700
o: Ibarra - Bolivar

URA ORIGINAL

MERICANA VIAL S.A. PANAVIAL
SRI : 1116824808

A AUTORIZACIUN

br/2015

DEZ: 28/Abr/2016

IL:5N

URA:009-012-000175568
ct/2015 10:03:20
e:T014

ICIO DE PEAJE

FA: $ 1,00

VA: § 0,00

L:$ 1,00

NTE: CONSUMIDOR FINAL
CI: 9999999999999
INAL ADQUIRTENTE

VR ¥ v,uu

do $ 1,00

NTE: CONSUMIDOR FINAL
CI: 9999999999999
iLNAL ADQUIRIENTE

©$ 1,00
TE: CONSUMIDOR FINAL
I: 9999999999999

UR1GINAL ADQUIRIENTE

.

P ¥ u,bU /

CLIENTE: CONSUMIDOR FINAL
RUC/CI: 9999999939999
ORIGINAL ADQUIRIENTE

-: CONSUMIDOR FInaL

RUC/CI 9999999999999
ORIGINAL ADQUIRTENTE



