Compiormoien Natiorl CORPORACION NACIONAL DE FINANZAS POPULARES Y SOLIDARIAS
- Finanzas Populares y Solidarias “CONAFIPS"

@

impulsando el Buen Vivic

INFORME DE SERVICIOS INSTITUCIONALES

A N PARA
Nro. SOLICITUD DE AUTORIZACIO CUMPLIMIENTO DE SERVICIOS FECHA DE INFORME (dd-mm-aaaa)

INSTITUCIONALES
026-PD-DPF-2016 ¥ 22/02/2016
DATOS GENERALES
APELLIDOS - NOMBRES DE LA O EL SERVIDOR PUESTO QUE OCUPA;
Dévalos Cisneros Padl Sebastidn Analista de Gestion de Productos Financieros
CIUDAD — PROVINCIA DEL SERVICIO INSTITUCIONAL NOMBRE DE LA UNIDAD A LA QUE PERTENECE LA O EL SERVIDOR
Guaranda-Bolivar = GESTION DE PRODUCTOS FINANCIEROS

SERVIDORES QUE INTEGRAN EL SERVICIO INSTITUCIONAL:

Patricia Castro - Paul Davalos

INFORME DE ACTIVIDADES Y PRODUCTOS ALCANZADOS

DESCRIPCION DE LAS ACTIVIDADES EJECUTADAS (objetivos)

Visita Bancas Comunales para conocer metodologia de crédito con el fin de elaborar una herramienta para el calculo de la TEA en los créditos de UCADE.

Actividades realizadas (por dia)
UUEVES, 18/02/2016:

05h30.- Salida de Quito a Guaranda

10h30.- Llegada a Guaranda

11h00.- 5alida a Echandia Se conocié la metodologia de entrega de crédito y cobranza que tienen las

14h00.- Llegada a Echandia Bancas Comunales que trabajan con la Fundacién Promocidn Humana

14h05.- Inicio de reunién en la cobranza a Banca Comunal “Nifia Narciza de Diocesana de Guaranda y que reciben fondos por intermedio de UCADE.
lesus”.

16h20.- Fin de reunion La informacidn trabajada servira como insumo para cdlculo de las tasas

15h30.- Llegada a Guaranda-Fin de Comision iefectivas de las operaciones justificadas por UCADE.

VIERMES, 19/02/2016:

i08h30.- Salida de Guaranda a Chillanes

10h00.- Llegada a Chillanes

10h05.- Inicio de reunion en la entrega de créditos a Banca Comunal “Los
Laureles”

13h00.- Fin de reunidén

13h05.- Salida de Chillanes a Guaranda

15h20.- Llegada a Guaranda

16h00.- Salida de Guaranda a Quito

20h15.- Llegada a Quito- Fin de Comision

LUGAR DE SALIDA
FECHA HORA Domicilio/Conafips DESTINO KILOMETROS
dd-mm-aa hh:mm (Direccion de inicio del viaje)
18/02/2016 | 05h30 Quito Guaranda 204
Dormicilio.- Sabanilla Oe 4-302 y Gualaquiza
INTINERARIO i DESTINO
FECHA HORA LUGAR DE RETORNO Domicilio/CONAFIPS KILOMETROS
dd-mm-aa hh:mm {Direccion de finalizacion del viaje)
19/02/2016 20h15 Guaranda Quito.- Conafips. Calle Juan Ledn Mera N 22-57 y Veintimilla 204
NOTA

» Sefialar en los espacios {direccion de inicio del viaje y direccion de finalizacién del viaje), la referencia especifica del lugar de inicio y de finalizacién
respectivamente, pudiendo ser el domicilio o las oficinas de la CONAFIPS, para el calculo de kilémetros de distancia correspondiente. Conforme la
Resolucion N°® CONAFIPS-DG-002-2016.

¢ Los datos de itinerario se refieren al tiempo efectivamente utilizado en el cumplimiento del servicio institucional, desde la salida del lugar de residencia
o trabajo habitual o del cumplimiento del servicio institucional segun sea el caso, hasta su llegada de estos sitios.

TRANSPORTE UTILIZADO

NOTA 2: En caso que el servidor, con la autorizacion de la Coordinacién administrativa, utilizé transporte cancelai_ido con sus regursos; deberd a‘f&mtar al
SIS e R e i y A A
[ | L . i

TIPO DE SALIDA LLEGADA

AT’F:ANStP:DRTtE :R?!\nl:l‘:: (E)R?I'EE RUTA FECHA HORA FECHA HORA

e ??’ RN, dd-mm-aaaa hh:mm dd-mm-aaaa hh:mm

maritimo, otros)
Terrestre Institucional Quito-Guaranda 18/02/2016 05h30 18/02/2016 10h30
Terrestre Institucional Guaranda-Quito 19/02/2016 16h00 19/02/20184.........|.20015. ..

| O% calsn7AS PODIYARES Y SOLIDARIAS |

NOTA 1: En caso de haber utilizado transporte asignado por la Coordinacion Administrativa, se debera adjuntar a!'%;‘goriamenm._jp;fmggs&j,n;bomma
boletos. | \&° e

i



informe las facturas respectivas.

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

Nombre o tipo del

Transporte futs

Valor Pagado

 SALIDA LLEGADA
Fecha Hora Fecha Hora
dd-mm-aa hh:mm dd-mm-aa hh:mm

$ 16,00.

NOTA 1: El valor a ser reconocido, justificado con la hoja de ruta, conforme el Articulo S c-!el Reglamento Interno de la CONAFIPS, no podrd ser superior a US

OBSERVACIONES

FIRMA DE LA O EL SERVIDOR COMISIONADO

NOTA

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. Cuande el cumplimiento de servicios institucionales sea

gcu/?%”;

F{OMBRE: Paul Davalos C.

superior al nimero de dias autorizados, se deberd adjuntar la autorizacion
por escrito de la Maxima Autoridad o su Delegado

FIRMAS DE A

PROBACION

FIRMA DE LA O EL RESPONSABLE DE LA UNIDAD DEL SERVIDOR
. COMISIBNADO",

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

NOMBRE: Econ. lvan Welanda I e

\
- \JC\

NOMBRE: Ing. DiLna Gallegos

B
DETALLE DE GASTOS DE ALIMENTACION Y HOSPEDAJE
d df::m-aa“ RUC Proveedor Nombre Proveedor {:l‘:;;?g;;opiinst:” Valor
19/02/2016 0201204047001 Soria Vivanco Jorge Manrique 1117912484 50.00
19/02/2016 0200875318001 Chisag Talahua Sergio Hernan 1117961608 8.80
18/02/2016 0503492621001 Paradero Restaurante Miraflores 1118342779 4.50
18/02/2016 1203687841001 ¥épez Ramis Dalilia Elizabeth 1117809418 3.60

ANEXO 2: RESOLUCION No. CONAFIPS-DG-002-2016
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