t?) 3 P | CORPORACION NACIONAL DE FINANZAS POPULARES Y SOLIDARIAS
— I Finanzas Fopulares y Sohdarias “CONAFIPS”

1 Vivir

INFORME DESERVICIOS INSTITUCIONALES

Nro. SOLICITUD DE AUTORIZACION PARA CUMPLIMIENTO DE SERVICIOS

INSTITUCIONALES SRR
01-DCFE-DAJ-2018 09/01/2018
DATOS GENERALES
APELLIDOS - NOMBRES DELA O EL SERVIDOR PUESTO QUE OCUPA:
FERNANDEZ ESPINOSA DANIELA CARLA ABOGADO 1
CIUDAD - PROVINCIA DEL SERVICIO INSTITUCIONAL NOMBRE DE LA UNIDAD A LA QUE PERTENECELA O EL SERVIDOR
AMBATO - TUNGURAHUA DIRECCION DE ASESORIA JURIDICA

SERVIDORES QUE INTEGRAN EL SERVICIO INSTITUCIONAL:

Daniela Fernandez

INFORME DE ACTIVIDADES Y PRODUCTOS ALCANZADOS

DESCRIPCION DE LAS ACTIVIDADES EJECUTADAS (objetivos)

° Desglose de documentos originales 18334-2013-0242T

Actividades realizadas (por dia)
Viernes 5 de enero de 2018 Resultados Alcanzados
e Desglose de documentos originales 18334-2013-0242T ° Se retiro pagaré del proceso 18334-2013-0242T
INTINERARIO LUGAR DE SALIDA
FECHA HORA Domicilio/CONAFIPS DESTINO KILOMETROS
dd-mm-aa hh:mm {Direccion de inicio del viaje)
05/01/2018 | 07HOO Domicilio: terminal Quitumbe hsbato i 157,8 km
ef. googlemaps
INTINERARIO DESTINO
FECHA HORA LUGAR DE RETORNO Domicilio/CONAFIPS KILOMETROS
dd-mm-aa hh:mm {Direccion de finalizacién del viaje)
05/01/2018 16h00 Ambato Domicilio: CONAFIPS 1338 om
Ref. googlemaps
NOTA

e Sefialar en los espacios(direccion de inicio del viaje y direccion de finalizacion del viaje), la referencia especifica del lugar de inicio y de finalizacion
respectivamente, pudiendo ser el domicilio o las oficinas de la CONAFIPS, para el calculo de kildmetros de distancia correspondiente. Conforme la
Resolucién N* CONAFIPS-DG-002-2016.

e 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
TIPO DE SALIDA LLEGADA
TRANSPORTE HOMBRE bE RUTA FECHA HORA FECHA HORA

(Aéreo, terrestre, TRANSPORTE B :

i dd-mm-aaaa hh:mm dd-mm-aaaa hh:mm
maritimo, otros)

Terrestre Publico Quitumbe- Ambato 05/01/2018 07h00 05/01/2018 10h00

Terrestre Publico Ambato -CONAFIPS 05/01/2018 12h00 05/01/2018 16h00

NOTA 1: En caso de haber utilizado transporte asignado por la Coordinacion Administrativa, se debera adjuntar obligatoriamente los pases a bordo o boletos.

NOTA 2: En caso que el servidor, con la autorizacién de la Coordinacion administrativa, utilizé 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

b ino del SALIDA LLEGADA
Non; g erpt: e Ruta Valor Pagado Fecha Hora Fecha Hora
FERApY dd-mm-aa hh:mm dd-mm-aa hh:mm
UNION PROVINCIAL
DE COOPERATIVAS
DE TRANSPORTE .
- i 5/01/2018 07h00 05/01/2018 10h00
INTERPROVINCIAL Quitumbe- Ambato 3.35 05/01/. /01/
DE PASAJEROS DE
TUNGURAHUA
TRAMNSPORTES .
- : 05/01/2018 12h00 05/01/2018 15h00
CONDOR LTDA. Apileetio “Quitasis Al i s
Complejo judicial
TAXIHISPANO | 1 hato - Terminal de 2.76 05/01/2018 | 11h30 | 05/01/2018 12h00
AMERCA Ambato




NOTA 1: El valor a ser reconocido, justificado con la hoja de ruta, conforme el Articulo 9 del Reglamento Interno de la CONAFIPS, no podra ser superior a US $
16,00.
OBSERVACIONES
NOTA
7 B El presente informe deberd presentarse dentro del término de 4 dias del
f' / j ! );’ cumplimiento de servicios institucionales, caso contrario la liquidacion se
, AR g SR demorara 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 autorizacién por escrito
NOMERE: DANIELA FERNANDEZ de la Maxima Autoridad o su Delegado
' FIRMAS DE APROBACION
FIRMA DE LA O EL RESPONSABLE DE LA UNIDAD DEL SERVIDOR FIRMA DE LA O EL JEFE INMEDIATO DE LA O EL RESPONSABLE DE LA
COMISIONADO UNIDAD
ral ¥
NOMBRE: AB. ISRAE(I,-"BERR'EZUETA NOMBRE: AB. ISRAEL BERREZUETA
DETALLE DE GASTOS DE ALIMENTACION Y HOSPEDAJE
d dfrerll:::aa RUC Proveedor Nombre Proveedor {:z;;?zr::orzb:rnst:” Valor
UNION PROVINCIAL DE COOPERATIVAS DE
05/01/2018 1890140226001 TRANSPORTE INTERPROVINCIAL DE 0833873 3.35
PASAJEROS DE TUNGURAHUA
05/01/2018 TRANSPORTES CONDOR LTDA. 3.35
05/01/2018 18000284422001 TAXI HISPAND AMERCA 13 2,76
9.46
TOTAL:

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




r‘ RUC: 1890140226001 )
~ UNION PROVINCIAL DE COOPERATIVAS DE TRANSPORTE AUT SRI- 1121299007 1
INTERPROVINCIAL DE PASAJEROS DETUNGURAHUA  Go ey /b CTURA
MATRIZ AMBATO: Ingahureo Alte, Verdeloma sin y Linea Fémea 002-001- &
Sucursal: QUITO: Av. El Céndor sin y Av. Mariscal Sucre (Quitumbe)
Quito - Ecuador = Telf: 02-3824846 No 71833873
— OBLIGADO A LLEVAR CONTABILIDAD i F
COOPERATIVAS: [NOMBHE; Domiels Fern sndex CI/RUC: (2161003 SLAJ B
« Amazonas ; : i : f 2
peespas ﬁwEDE. Quito | Guia Rem.: J[A: 10/} (__ﬁr‘??'lc_)_ﬂi
. i g =
Expresso Badios | (‘1 peceiON: (Fecha: — agf i
. Sta. Teresita |( Sub Toal 12% | Sub Totl 0% | Descuento | SubTotal | VA 12% | =
+ Cevallos + Quero P
+ Patate &
* Huambald | \romu| yeq ELE%
* Pillaro DE | 7api CREDO/ DEBITO ) FIRMA AUTORIZADA CLIENTE
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