CORPORACION NACIONAL DE FINANZAS POPULARES Y SOLIDARIAS
e o “CONAFIPS”

INFORME DE SERVICIOS INSTITUCIONALES

Nro. SOLICITUD DE AUTORIZACION PARA CUMPLIMIEN'}D{'SERVICIOS

INSTITUCIONALES FECHA DE INFORME (dd—mm-aaaa)" »
161-MACC-DDOSFPS-2018 ./ - E 19/11/2018 ) e
DATOS GENERALES
APELLIDOS - NOMBRES DE LA O EL SERVIDOR A PUESTO QUE OCUPA:
Castillo Cuaces Miriam Alicia el / OﬁﬁéT&e Desarrollo de OSFPS 3 &~
PROVINCIA DEL SERVICIO INSTITUCIONAL / NOMBRE DE LA UNIDAD A LA QUE PERTENECE LA O EL SERVIDOR
SUCUMBIOS £ Direccion de Desarrollo de OSFPS /

SERVIDORES QUE INTEGRAN EL SERVICIO INSTITUCIONAL:

Ing Paul Davalos, Ab. Enrry Herndandez, Ab. Fernando Palma, Miriam Castilio /

INFORME DE ACTIVIDADES Y PRODUCTOS ALCANZADOS

DESCRIPCION DE LAS ACTIVIDADES EJECUTADAS (objetivos)

*  Verificacion de cartera para disponer embargos de créditos en la agencia de la cooperativa Grameen Amazonas Matriz Lago Agrio.

Actividades realizadas (por dia) Resultados Alcanzados

Martes, 13 de noviembre de 2018
° Se verificd los saldos de cartera de crédito con corte al 13 de
noviembre 2018 para disponer embargos de créditos en la
agencia de la cooperativa Grameen de Lago Agrio.
/ ° De manera aleatoria se verificd la informacion del reporte de
cartera con las carpetas de crédito: saldos reportados en el
sistema informatico en el modulo de cré
. Verificacion de cartera para disponer embargos de créditos en la amortizacion.
agencia de la cooperativa Grameen de Lago Agrio.
- Viaje a la ciudad de Quito.

Lunes, 12 de noviembre de 2018 /
o Viaje a Ia ciudad de Lago Agrio. /

Martes, 13 de noviembre de 2018

INTINERARIO LUGAR DE SALIDA
FECHA HORA Domicilio/CONAFIPS 3 DESTINO KILOMETROS
dd-mm-aa hh:mm {Direccion de inicio del viaje) /
12-11-2018 |/ 16h00 Domicilio: Caracas y Venezuela / Lago Agrio. 4 234,0 km
/ / Ref, google maps v
INTINERARIO ’ DESTINO
FECHA HORA LUGAR DE RETORNO Domicilio/CONAFIPS ; KILOMETROS
dd-mm-aa hh:mm : (Direccion de finalizacion del viaje)
13-11-201&V 21h30 I Lago Agrio / Domicilio: Caracas y Venezuela / 234,0 km
J Ref. poogle maps

NOTA
e Sefialar en los espacios (direccién 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 kilometros de distancia correspondiente. Conforme la
Resolucién 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 segiin sea el caso, hasta su llegada de estos sitios.

TRANSPORTE UTILIZADO
TIPO DE SALIDA LLEGADA
TRANSPORTE NOMBAE DF RUTA FECHA HORA FECHA HORA
|Agreo, terrestre, TRANSPORTE ;
= dd-mm-aaaa hh:mm dd-mm-aaaa hh:mm
maritimo, otros} | / i g Vi
Terrestre /| Publico 4 | Quito-LagoAgrio < | 12-11-2018 /| 16h00 /] 12-11-2018 7 23h30 ¢,
i Aeropuerto de Lago Agrio- £ ,/ /
-11- 17h 13-11-
Aereo Tame / Astopusrto de Tababals / 13-11-2018 55 ) 13-11-2018 Fd 18h40
s ’ Aeropuerto de Tababela- ; i
/ -11- 19h00 13-11-201 20h
| Terrestre /[ Piblico/* privani Aempuerm“/ 13-11-2018 // 3-11-2018 oh3o
Terrestre  / Publico. Antiguo Aeropuerto- | 13492018 J/20m30 / 13-11-2018/ 21h30
J Domicilio /|

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

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

OBSERVACIONES: Se adjunta correo electrénico en el que consta la autorizacion para cambio de movilizacion de aéreo a terrestre.




FIRMA DE LA O EL SERVIPOR COMISIONADO

NOTA

Vald =

/E’I/presente informe deberd 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. Cuando el cumplimiento de servicios institucionales sea

Eco. Miriam Castillo
Oficial de Desarrollo de OSFPS 3

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

FIRMAS DE APROBACION

FIRMA DE LA O EL RESPONSABLE DE LA UNIDAD DEL SERVIDOR

___—COMISIONADQ -

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

o

7

J

Ing. David Aldas
Experto de Analisis de OSFPS

Econ. Geovanny Carrllld Medina

Director de Desarrollo de OSFPS (E)

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

i FIRMA: ___
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HOTEL
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OTROS SERVICIOS DE VENTA DE C COMIDA" Y BEBIDAS PREPARADAS.
LAVADO, PLANCHDO DE PRENDAS DE VESTIR
SERVICIOS DE HOSPEDAJE EN HOTELES

Dir: Barrio Simén Bolivar Calle Venezuela 220 y Circunvalacién

* CONFORT * TRANQUILIDAD

) |* Comoninan * SEGURIDAD
ango Jose

(FACTURA
- RUC, 1500732459007 |

N? 0008342

\AUT. SRI. 1123258640

Telfs, 2821111 - 2820865 - 2820866 Lago Agrio - Sucumbios - Ecuador OBLIGADO A LLEVAR CONTABILIDAD

FACTURA UTILIZADA PARA LA EMPRESA:

RUC. EMPRESA - S A——
T - Costills Ed e 02403 6802 7 )
Direccien: (Wuto / Fecha de Liegada:
rRuc: DHOII0IL 30, recra /. 3/71/ 18 Fecha de Salida- )'

NO

DOCUMI

F DE PAGO: CTI ER i 1 A DE 0S i
e IR S y

1 Nade de hospedaje povsonal
oo, 110

9_‘5 ,00 25,00

Debo y pagaré al Emisor la cantidad
detaliada

Ventas (95 0o
Subtotal 2’ 0o

a /2 %
[TOTAL &8,00




NO TIENE LOGO

RALE:
FACTURA

1792252903001

No. 002-003-000537016

NUMERO DE AUTORIZACION

1311201801179225290300120020030005370161234567815

s 14/11/2018 08:20:00

(" AEROSERVICIOS DEL ECUADOR MB & F S.A.

Direccion AV. AMAZONAS Y AV. DE LA PRENSA

Matriz:

Ditetaid TABABELA - CORREDOR ALPACHACA, LOTE 18 -
Siicursal: NUEWVO AEROFPUERTO INTERNACIONAL

¢ ‘ribuyente Especial 0000

< AUTORIZACION:
AMBIENTE: PRODUCCION
EMISION: NORMAL

CLAVE DE ACCESO

ARGV

1311201801179225290300120020030005370161234567815

OBLIGADO A LLEVAR
L

Sl

Razon Social / Nombres y

CASTILLO MIRIAM

Identificacién 0401107438
Fecha 13/11/2018 Placa / Matricula; null Guia
Direccion: CARACAS Y VENEZUELA
Cod. Cod. v s - Precio Unitaric o Precio sin Precic Total
Principal Ausiliar Cantidad Descripcion Detalle Adicional Subsidio Subsidio Descuento
TRANSPORTE PASAJEROS
PTQBPA 1.00 TABABELA QUITO 8.00 0.00 0.00 0.01 7.99
0,
Informacién Adicional SUBTOTAL 1-% o9
emailCliente: comprobantes@tufactura.ec SUBTOTAL 0% 7.99
dirCliente: GCARAGCAS Y VENEZUELA SUBTOTAL NO OBJETO DE IVA 0.00
SUBTOTAL EXENTO DE IVA 0.00
|— Forma de pago Valor
SUBTOTAL SIN IMPUESTOS 7.99
16 - TARJETA DE DEBITO 7.99
TOTAL DESCUENTO 0.01
; ICE 0.00
I 1 IVA 12% 0.00
A, A IRBPNR 0.00
. }.. -
> PROPINA 0.00
VALOR TOTAL 7.99
VALOR TOTAL SIN SUBSIDIO 0.00
0.00

AHORRO POR SUBSIDIO:
{Incluye IVA cuando corresponda)







RELF e

CORPORACION NACIONAL DE FINANZAS POPULARES ¥
SOLIDARIAS
“CONAFIPS”

SOLICITUD DE AUTORIZACION PARA CUMPLIMIENTO DE SERVICIOS INSTITUCIONALES

Nro. SOLICITUD DE AUTORIZACION FARA CUMPLIMIENTO DE SERWCIOS INSTITUCIONALES FECHA DE SOUCHUD (44 picaaaal
161-MACC-DDOSEPS-2018 06-11:201
VIATICOS Fx] MOVILIZACIONES Fx 1 sussisTeEnclas | ALIMENTACION
DATOS GENERALES -
APELLEDOS - NOMBRES DE LA D EL SERVIDOR - PUESTO QUE OCUPA; e

Castillo Cuaces Miriam Alicia ,//

Oficial de Desarroflo de OSFPS 3

CIUDAD - PROVINCIA DEL SERVICIO INSTITUCIONAL
LAGT AGRIO -SUCUMBIOS

NOMBRE DE LA UNIDAD A LA QUE PERTENECE LA D EL $ERVIDER
‘Tireceion de Desarrollo.de OSFPS

FECHA SALIDA {dd-mm-aaaa) /f" HORA SALIDA (hh:mm)

FECHA LLEGADA {dd-mm-aaaa} HORA LLEGADA {hh:mm)

12/11/2612 < 13HO0 -

13/11/2018 - 21H30 e

SERVIDORES QUE INTEGRAN LOS SERVICIOS INSTITUCIONALES: _
tn Alezria Verdezots, g Paul Divalos, Ab. Enrry Hernandez, Ab. Fernando Palma, Miriant Castillo

DESCRIPCION DE LAS ACTIVIDADES A EJECUTARSE {objetivos).

vVerificacidn de cartera para disponer embarges de créditos en la agencia de la cdoperativa Grameen Amiazonas Matfiz Lago Agric. {Actividad na planificada,

solicitada por 1a Diréccién General) se adjunta correo.

Actividades {por dia) o

Viaje a la ciudad de Lago Agrio:

Martes, 13 de noviempre de 2618 v

Verificacién de catlera para disponer embargos di créditos en la agencia de
Ta cooperativa Grameen de Lago Agrio.
Viaje @ la ciudad de Quito.

fesultados Esperado

la agencia de la cooperativa Grameen de Lago Agrio;

»  Verificar 3 cirtera de ¢rédito para disponer embargds de crédites an

INTINERARIO LUGAR DE SALIDA
FECHA HORA Domicilia/ CONAFIPS DESTING' KILOMETROS
dd-rr-u2 hemm {Direccion de infcio-det viaje)
12112018 F 13n00 |4 CONAFIPS. e . lago Agrio.- e 2340km
E . Ve - Ref goopls mapsk,»"
INTINERARIO +DESTINO __ )
FECHA HORA LUGAR DE RETORNO Domicifio/ CONAFIPS KILOMETROS.
dd-mm-an hinsmin {Direccion dé finalizacion del viaje) .
13-13-2018 4 21h30 f Lago Agric s ! Domigilie: Domictlio: Caracas y Venezuela Lo . 234,0 km/
) CA Ve . Nd : e Hef. googlo faps

NCOTA

®» Sefialar an fos espacios {direccion de'inicio del vizje y direccion de finalizacidn del viaje), la referan ;
pudiendo ser el domicifio o las oficinas de la CONAFIFS, para k! calcuip de kildmetros de distancia correspandiente, Conforme I3 Resolucidn N° CONAFIPS-DG-002.

7

cia especifica del lugar de inicio.y de finalizacion respectivamente,

TRANSPORTE ASIGNADO POR EL AREA ADMINISTRATIVA

2016,
- TRANSPORTE REQUERIDO
O DE TRANSPORTE NOMBRE DE SALIDA LLEGADA
TIPQ DE TRAN — o
{Adran, torrestre; masitime, stros) TRANSPORTE RUTA FECHA HORA FECHA HORA
} dd-mem-anas hhimm dd-mm-sasa hihmm
Tarrestre 4 Poblice - | Conafips ~Aeropuarte Antiguo.” 12-11-2018 < 13h00 7 12-11-2018 © 14h00 #
7 N ] i ) . & ra &
Terrestre  / pbllcs. Aeropugrto Antiguo 12-112018 £ 1ah00- £ 12:11:2018 7 15h30 /
i Adrapueria de Tababels .
i 7 ; ahe . F ) - g £
peres / Tarme Aeropuerto de Tababela- 12112018 7/ gnz0 /| 1211208 J| 17has
: ) Aarppuerto de Lago Agrid. - I
7 7 i 3 in- " . : / H
réreo [/ Tome ¢ Aeropuerto de Lago Agrio- 13.21-2018 / whss | 13112018 7 18140
. Aeropuerte de Tabgbeld | R ) .
- . hy : E e / . & X . ; £
Terrestre J Piiblico 7 Aropuerto de Tababela . 13-11-2018 / k00~ 1 13112008 ¢ 20030 7
: K Antiguo Agropuerto o j P
Terrastre”  F Piblica. 4 | Antigus Agropuerto-Domicilid 13-11-2018 / Z0n30 13-11-2018 7 21h30
? 7

Vehiculo institucienal

[




Transporte Privado e

. . 0 "..r Wi\ a0 ¥ - Vi e oy (& Ty — " B Qﬂ‘) oo}
tAutorlza;uén delpago.;le Tovaogne s Qe vy ) - \.‘\{‘T .C,\(") E.'._.\- \,k"\ - s :
ransporte por el serviaor | — Autorizado por Firma
DATOS PARA TRANSFERENCIA
NOMBRE DE LA INSTITUCION FINANCIERA: TIPO DE CUENTA: No. DE CUENTA:
PRODUBANCO AHORROS 12009167957

FIRMA DE LA O EL SERVIDOR SOLICITANTE

FIRMA DE LA O EL RESPONSABLE DE LA UNIDAD SOLICITANTE

{ oads (LD
3 A Bl 4

NOMBRE DE LA O EL SERVIDOR
Eco. Miriam Castillo
Oficial de Desarrollo de OSFPS 3

NOMBRE DE LA O EL RE_BPdNSABLE DE LA UNIDAD SOLICITANTE
Econ. Geovanny Carrillo Medina
Director de Desarrollo de OSFPS ( E)

FIRMA DE LA AUTORIDAD NOMINADORA O SU DELEGADO

MNOTA: Esta solicitud deberd ser presentada para su Autorizacién, con por lo menos 72 horas de
i6n al ¢ limi de los servicios institucionales; salvo el caso de que por necesidades

4

/:'é‘:jféh w

institucionales la Autoridad Nominadora autorice.

= [De no existir disponibilidad presupuestaria, tanto la solicitud como la autorizacion quedarin
insubsistentes
® Elinforme de Servicios Institucionales deberd presentarse dentro del término de 4 dias de

NOMBRE DF LA AUTORIDAD NOMINADORA O SU DELEGADO
Ing. Evelyn Loachamin
DIRECTORA ADMINISTRATIVA Y TALENTO HUMANO (E)

cumplido el servicio institucional

Esta prohibido conceder servicios institucionales durante los dias de descanso obligatorio, cone an
lde las Maximas Autoridades o de casos excepcionales debidamente justificados por la Maxima Autaridad o

5u Delegado,

158-MACC-DDOSFPS-2018

o CONAFIPS
w\d&mpﬂyw
UNIDAD DE ADMINISTRACION

IN40

\

FIRMA — -

X TG




