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CORPORACION NACIONAL DE FINANZAS POPULARES Y
SOLIDARIAS

“"CONAFIPS”

INFORME DE SERVICIOS INSTITUCIONALES

Nro. SOLICITUD DE AUTORIZACION PARA CUMPLIMIENTO DE
SERVICIOS INSTITUCIONALES

FECHA DE INFORME (dd-mmm-aaaa)

100-JD-UAFG-2015

30/10/2015

DATOS GENERALES

APELLIDOS - NOMBRES DE LA O EL SERVIDOR

PUESTO QUE OCUPA:

DIAZ CABEZAS JONATHAN PAUL

OFICIAL DE SERVICIOS DE GARANTIA DE LA EPS

CIUDAD — PROVINCIA DEL SERVICIO INSTITUCIONAL

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

PUYO - PASTAZA

ADMINISTRACION DEL FONDO DE GARANTIA

SERVIDORES QUE INTEGRAN EL SERVICIO INSTITUCIONAL:

DIAZ JONATHAN

INFORME DE ACTIVIDADES Y PRODUCTOS ALCANZADOS

DESCRIPCION DE LAS ACTIVIDADES EJECUTADAS (objetivos)

Visita y promocidn de servicio de garantias sobre operaciones de crédito e inversiones COAC CACPE PASTAZA,

Martes , 27/10/2015

11h00: Llegada el Puyo

14h00: Salida a Quito
19h00: Llegada a Quito

06h00: Salida Domicilio

Actividades realizadas (por dia)

11h15: Visita y promocién de servicio garantias sobreE
operaciones de crédito e inversiones COAC PASTAZA

20H00: Llegada domicilio/ Fin comision

p

Se realizo la visita de promocidn y seguimiento a la COAC|
CACPE Pastaza con la presencia del sr gerente general Dr.

arantia en 2 lineas: inversiones y operaciones de crédito. Se

pendiente la capacitacién del personal para la utilizacién del
servicio mencionado.

Resultados Alcanzados

dgar Acufia el indico que desea el servicio del fondo de

rocede al envio del convenio + las 2 fichas de servicio. Queda

ITINERARIO SALIDA LLEGADA NOTA
FECHA Estos datos se refieren al tiempo efectivamente utilizado en el
dd-mmm-aaa 27/10/2015 27/10/2015 cumplimiento del servicio institucional, desde la salida del lugar de
HORA residencia o trabajo habituales o del cumplimiento del servicio
hh:mm 06HO0 20H00 institucional seguin sea el caso, hasta su llegada de estos sitios.
TRANSPORTE UTILIZADO
TIPO DE SALIDA LLEGADA
TRANSPORTE NOMBRE DE FECHA
{Aéreo, terrestre, TRANSPORTE e dd-mmm- HORA SEEHE HERA
oy hh:mm dd-mmm-aaaa hh:mm
maritimo, otros) 3aaa
TERRESTRE Publico Domicilio — Ambato 27/10/2015 06HO0 27/10/2015 08HO0
TERRESTRE Publico Ambato - Puyo 27/10/2015 08h00 27/10/2015 11h00
TERRESTRE Publico Puyo - Quito 27/10/2015 14h00 27/10/2015 19h00
TERRESTRE Publico Quito - Domicilio 27/10/2015 13H00 27/10/2015 20H00

pases a bordo o boletos.

NOTA 1: En caso de haber utilizado transporte asignado por la Coordinacién Administrativa, se debera adjuntar obligatoriamente los

NOTA 2: En caso que el servidor, con la autorizacién de la Coordinacion administrativa, utilizd transporte cancelando con sus recursos,
debera adjuntar al informe las facturas respectivas.

HOJA DE RUTA DE MOVILIZACION EMPLEADA DENTRO DE LA CUIDAD DE PRESTACION DEL SERVICIO

& ino del SALIDA LLEGADA
Nnn.:_ 40 0p0 de Ruta Valor Pagado Fecha Hora Fecha Hora
i dd-mm-aa hh:mm dd-mm-aa hh:mm
TERRESTRE Wit - $3.00 27/10/2015 06h00 27/10/2015 08h00
Ambato
Ambato -
TERRESTRE Plivo $3.50 27/10/2015 08h00 27/10/2015 11h00
’ 15h00
TERRESTRE Puyo - Quito $7.00 27/10/2015 14h00 27/10/2015

NOTA 1: El valor a ser reconocido, justificado con la hoja de ruta, conforme el Articulo 12 del Reglamento Interno de la CONAFIPS, no
podra ser superior a US § 16,00.




OBSERVACIONES

La comisién original debia llevar los dias 27 y 28 de octubre del presente afio, pero debido a disposiciones del
coordinador del drea se suspepd‘lﬁ’cﬁcﬂcomisién para el dia 28 y solo se realiz¢ 1 dia de comision.

FIRMA DE LA O EL senv&non COMISIONADO

Al

\ Jonathan Diaz

A

Oﬁcial\tlgs{rvicios de Garantia de la EPS

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 numero de dias autorizados, se
debera adjuntar la autorizacidn por escrito de la Maxima Autoridad
o su Delegado

FIRMAS DE APROBACION
FIRMA DE Wmte DE LA UNIDAD DEL SERVIDOR | FIRMA DE LA O EL JEFE weom%s LA O EL RESPONSABLE DE LA
. COMISIONADO Z UNI
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“~Experto de Servicios de Garantia dela EPS

DIRECTOR GENERAL ( S ) DE LA CONAFIPS
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2  COOPERATIVA DE
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R.U.C. 1890066123001 Cod. Aut. 1116986887

Unidad..... ainb i b Hora de Salida:
Oficinista: ; : R &
Subtotal: IVA: Valor Total ... =l

IMPRENTA ASERGRAFIC Victor Antonio Andrade Gomer AUT. SRI. 6738

RUC. 1802606580001 TELEFAX: 2571608 - Serie del 380201 al 390400 DOCUMENTO CATEGORIZADO: NO
Fecha Autorizacién: 27/05/2015 - Fecha Caducidad: 27/05/2018

Nota: E! pasajero que no estuviers @ |8 hora perderd el valor del pasag, tampoco habrd devolucion. La C
mummmap«mumfwwtuummm:wmmhm

USUARIO

TouATMe 0AT -

(@@ BOLETOSDECAMINO
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Asiento N“' ' 1 Hora: | HQD
Valor: 3%

Fecha: " <JSiEIO — OIS

NOTA: Maletas que no hayan sido entregadas al
Kconrrofador la Cooperativa no se hara responsab!e}/




