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| CORPORAGON NACONAL ' ey |
|~ DEFINANZAS POPULARES Y SOLIDARIAS i TN - R |

CORPORACION NACIONAL DE FINANZAS POPULARES Y SOLIDARIAS

“CONAFIPS”

INFORME DE SERVICIOS INSTITUCIONALES

Nro. SOLICITUD DE AUTORIZACION PARA CUMPLIMIENTO DE SERVICIOS
INSTITUCIONALES i

FECHA DE INFORME (dd-mm-aaaa).
g

06-DP-DATH-UASG-2019

APELLIDOS - NOMBRES DE LA O EL SERVIDOR

o 28/05/2019
DATOS GENERALES
PUESTO QUE OCUPA:
0| CONDUCTOR -

PALACIOS TERAN DIEGO PAUL

PROVINCIA DEL SERVICIO INSTIMIOHAL

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

ESMERALDAS ~ / /
| SERVIDORES QUE INTEGRAN EL SERVICIO INSTITUCIONAL: 7

1 UNIDAD ADMINISTRATIVA Y DE TALENTO HUMANO

o~

DIEGO PALACIOS, ING. MERCEDES SALINAS, SANTIAGO CAMPOS, BAYRON CUEVA, FREDDY PEREZ /

INFORME DE ACTIVIDADES Y PRODUCTOS ALCANZADOS

'DESCRIPC[ON DE LAS ACTIVIDADES EJECUTADAS i,obj_etlvosl

SE MOVILIZO A LOS COMPANEROS , BAYRON CUEVA A LA REUNION CON EL GO_BEﬁNADOR VISITA COAC, ANTORCHA,SOCIALIZACION
ENTREGA DE CERTIFICADOS CHURA QUININDE, VISITA PLAN DE VIVIE_I}!!)A___CQQ\C 29 DE OCTUBRE EN ESMERALDAS Y ATACAMES

AS UCABANPE,

| Actividades realizadas (por dia)
NES, 20 DE MAYOQ DE 2019

E MOVILIZO A LA CIUDAD DE ESMERALDAS PARA TRANSPORTAR A LA
INGENIERA MERCEDES SALINAS, , SANTIAGO CAMPOS, BAYRON CUEVA,
FREDDY PEREZ DE ACUERDO A SU AGENDA
MARTES,21 DE MAYO DE 2019
MOVILIZAR A LA INGENIERA MERCEDES SALI)H’G DE ACUERDO A LA AGENDA DE
ELLA
MIERCOLES, 22 DE MAYO DE 2019
MOVILIZAR A LA INGENIERA MERCEDES SALINAS DE ACUERDO A SU AGENDA Y
LUEGO RETORNO A LA CIUDAD DE QUITO

Resultados Alcanzados

5E MOVILIZO A LOS COMPAREROS , BAYRON CUEVA, MERCEDES SALINAS,
BANTIAGO CAMPOS, BAYRON CUEVA, FREDDY PEREZ A LA REUNION CON EL
IGOBERNADOR, VISITA COAC, ANTORCHA,SOCIALIZACION CAJAS UCABANPE,

-
___.-"

ENTREGA DE CERTIFICADCS CHURA QUININDE, VISITA PLAN DE VIVIENDA

ICOAC 29 DE OCTUBRE EN ESMERALDAS Y ATACAMES

B LUGAR DE SALIDA
FECHA HORA Domicilio/CCNAFIPS DESTINOG KILOMETROS
dd-mm-aa hhemm | (Direccién de inicio del viaje)
y 23 1 i
| 20-05-2038 ;" 0800 // AMAZONAS ¥ VILLALENGUA (CONAFIPS) -~ L ESMERALDAS 183KM
[ INTINERARIO DESTING
FECHA HORA LUGAR DE RETORNO Domicilio/CONAFIPS KILOMETROS
dd-mm-aa hh:mm {Direccidn de finalizacidn del viaje)
22- os-zq,nJ( 19H30 4;,'- ESMERALDAS AMAZONAS Y VILLALENGUA {CONAFIPS) A 183kM

Resolucién N* CONAFIPS-DG-002-2016.

NOTA
« Sefialar en los espacios [direccién de inicio del viaje y direccién de finalizacién del viaje), la referencia especifica del lugar de inicio y de finalizacidn
respectivamente, pudiendo ser el domicilio o las oficinas de la CONAFIPS, para el cilculo de kildmetros de distancia correspondiente. Conforme la

e Los datos de itinerario se refieren al tiempo efectivamente utilizado en el curnphmlento del servicio |nstttucronal desde la salida del lugar de residencia

o trabajo habi servicia institucional segun sea ¢ ca
TRANSPORTE UTILIZADO
TIPO DE SALIDA LLEGADA
TRANSPORTE NOMBRE DE
{Aéreo, terrestre, TRANSPORTE RUTA A5l — — ——
. dd-mm-aaaa hh:mm dd-mm-aaaa hhimm
maritimeo, otros) L. : L 3 i
Terrestre . Institucional /] CONAFIPS-VICHE 7|, 20-05-2019 —% 08HO0.} 20-05-2019 - | 12HOO -
Terrestre Institucional 7| VICHE-ESMERALDAS _20-05-2019 /] 12H30  20-05-2019 < 13415
[ Terestre 1 Institucional | ESMERALDAS-QUININDE A  20-05-201% -] 13H45 - 20-05-2013 ~ 1aHs0 =
Terrestre 4 Institucional /|  QUININDE-ATACAMES < | _ 20-05-2019 | 18H30 4~ 20052009 -~ 19H40 .~
Terrestre 4 Institucional ATACAMES-MUISNE -, 21-05-2019 %4 08H00 . 21-05-2019 09H45 =
Terrestre i Institucional 7| _ MUISNE-ESMERALDAS | _ 21-05-2019 ¥ 11H35 ' 21-05-2019 ~ | 14H30
Terrestre __Institucional /| ESMERALDAS-ATACAMES # _ 21-05-2019, #| 19H30/{  21-05-2019 -] 20H30 f
Terrestre /| Institucional | ATACAMES-ESMERALDAS & 22-05-2019  A708H20,.4 22-052019 A~ 09H35 -~
Terrestre Institucional /| ESMERALDAS-CONAFIPS /F 22-05-2019 /" 15H0D .  22-05-2019 :"’“ 19H30 ‘_/

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




['NOTA 1: €n caso de haber utilizade transporte asignado por la Coordinacién Administrativa, se deberd adjunta-r obligatoriamente los pases a bordo o

boletos.

NOTA 2: En caso que el servidor, con la autorizacién de la Coordinacién administrativa, utilizé transperte cancelando con sus recursos, deberd adjuntar al

informe las facturas respectivas.

FIRMA DE LA O EL SERVIDOR COMISIONADO

'

0,

NOMBRE: DIEGO PALACIOS

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 ndmero de dias autorizados, se deberd adjuntar la autorizacién
por escrito de la Mdxima Autoridad o su Delegado

FIRMAS DE APROBACION

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

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

asd

oD NOMINADORA O SU DELEGADO
Ing. Evelyn Loachamin
Director Administrativo y de Talento Humano

'PAOLA YAJAMIN
RESPONSABLE DE LA UNIDAD ADMINISTRATIVA Y SERVICIOS
GENERALES{D)

! GOBIERNO

FIRMA

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

&

CORPORACION NACIONAL

DE 'rooos DE FINANZAS POPULARES Y SOLIDARIAS
S

DIRECCION FINANCIERA

CONTABILID, CONTROL PREVIO

RECEP yCUMENTbs .8
HORM




CORPORACKON NACIKON AL

L FINANZAS POPULARES Y SOLIDARIAS

"
?UIDACMN DE GASTOS DE VIATICOS
NOMBRE ¥ APELLIDO DEL SERVIDOR: DIEGO PALACIOS
NUMERO DE SOLICITUD: 06-DP-DATH-UASG-2019
FECHA: 28/05/2019
4
DETALLE DE GASTOS DE ALIMENTACHON ¥ HOSPEDAJE
Fecha TIFG DE GASTO No. Da Autorizackén No. Factura/Nots de venta
RUC Mombre Provesdor Valor L
G movaa AUMENTACEN/HOSPEBAIE {Ausorizade por SR (Auterizade por SRI] F.
26/05/2019| AUMENTACION “0AC035116300] COMEDOR DON VALE 1124720445 001-001-000086284 1800
205/ 2019| ALMENTALION 0803564154001 RESTAURANTE LA BARQLETA 1124500451 001:001-000001059 15"
21/05/2019|AUMENTAOION "1307373751001 COMEDOR LAS DELYCIAS DE ANGELNE 1174644153 001-001-000000902 5,00 |
214057204 9| AUMENTAZION 0802134700001 COMEDOR BARCELONA 1124609037 002:001-000000663 15.684 @
223/05/2019|HOSPEDAE P91 5103378001 HOSTAL SOUTH BEACH 1174306491 003-001-D000031572 0,00 /
Total 125,48
DETALLE DE GASTOS DE MOVILIZACION MAXIMO $16 USD
Fachs TIFD DE GASTO Y RUTA " Mar. D autorizacién No. Facturs-narta de venta-Boleto-
—UC Rombro frevoodar Valor
d-men-an TRANSPORTE/PARCQEEADERT [hurorizade por SRI) [Autarizada par SA1)
Total B

@)

1%

Elaborada por:

DIEGO PALACIOS

CONDUCTOR

Aprobado por: ﬁ
Director o

%

PAOLA YAJAMIN
ponsable del Area

%



COMEDOR “DON VALE’,

Direccién; Parroguia Viche Calle Simdn Plata Torres

y Francisco Glen Teléfono: 062 488-191 |
ESMERALDAS :-; ECUADOR Obligado a Llevar Contabilidad J

Ruc: 0800352163001 POCUNEVO caEeonzanoto 4/ '
FACTURA
AUT. SRI: 112472844 o0 00y oo 0086284~

Clente: THeGo i Paraero

echa: SO . O & f’_’d 2 Telf: 223462 44 1
Fuc: 0B0IZM R} Dlr;tj.: JAFY sl - ]

CANT. DETALLE V. UNH.| TOTAL

FORMA DE PAGO SUS TOTAL 12% !‘ ﬁi
EFECTNG SUB TOTAL 0%
DINERO ELECTONCO DESCUENTO
TARJETA DE CREDIVO / DERTC SUB TOTAL /
OTROS
i VALES [ v
“IMPRENTA, SARITA” 5010 Casancova Dankel Ricardo RUC: DB0266! VALOR TOTAL rl'
F.deimp. 02 da 05 del 2019/ Val H. 02 de 04 del 2020 Ienp.
Original Adquirente Copla Emhor Telf, 0969BH1284 i

RESTAURANTE LA BARQUIT

Yenta al por menor de comidas y bebidas en restaurante
Gémez Moyano Samantha Kelly

Matriz: Barrio el Rosario caile 50 frente al Estadio
Tef: 062 760-420 / 0939392021 / 0939960872 Atacames — Esmeraldas

RUC. 0803564194001 DICUHERID CATEGORIZADD KD
FACTURA 059 /
. 5B1 s oo, 000105

ra
Fecha..2.0.2.0% =22/ //Tell LL_\,quﬁg
Cliente: 121602 Pavactd S £ P
RUCOlﬁj?q%‘gs_j(Durec ..... B D ]
Cant. DETALLE V.unit. [ Total |
{ O Ton bl mnml,-s ' S' |
! I
1
— oy
[m;:oRMA DE PAGO — (ﬂ’-’ Sub Total | 1S r
DINERD ELECTRONICO VA 0%
[W‘m DE CREDITO/ DEBITO Desau er:to_ T .
OTRCS i /
o,
“IMPRENTA SARITA" Soto Casanova Damel Ricardo e _/? I’f g Q_
RUC 0802661009001 Aut B232 F ) 22 de Marzo det
So10./ Vol H 22 de Marzo del 2020 Imp 1001511100 | Valor Total !éf“go(

Orginal Adquirente Copia Ermisar Tell 2 760-164 Alacames =

RROL Wipin=ho €03 -



B G QR an | inan . Validas Aa NMaminenhantae Ricirne

ol

# ) Facturacién Fisica ) Validez de comprobantes fisicos

Validez de comprobantes fisicos

P E DK 9§

RUC Autorizacion
0800352163001 1124728445

Tipo documento Numero documento
Factura 001-001-000086284

3

Fecha emisidn

20/05/2019

)

El documento consultado se encuentra autorizado por el SR, y debera contener los siguientes datos

D . @t

VALENCIA CABEZA ANIBAL CRISPIN COMEDOR DON VALE
rgn :
e SIMON PLATA TORRES S/N Y FRANCISCO GLEN SIMON PLATA TORRES S/N Y FRANCISCO GLEN
Mro 2020-05-02 8232

OBLIGADO A LLEVAR CONTABILIDAD

o Esta consulta no sustenta la existencia real de la transaccion, m valida requisitos de llenade del documento

Recuerde |2 persona que simule, oculte, omita, falsee o engane en la determinacion de [a obligacion tributana, para evitar el pago de los tnbutos
propios o de terceros, serd sancionada con pena privativa de libertad

Articulo 298 del Cédigo Organico integral Penal.

WD UG NISA. DI BYUD. Su 3NTCH e al i RSV} ] HVan ST IDLU VY SUNMUHIDURG AU T VUl VG 1D WA U U D I DL IRV TI NIRRT - 1] TT-TRN & T irs



IR0 QR! an |l inaa . Valida? Aa MAamnarnhantae Ricirne

#® > Facturacion Fisicay Validez de comprobantes fisices

Validez de comprobantes fisicos

0803564194001 1124500401

Tipo documento Numero documento

Factura 001-001-000001059

=
1
5
i RUC Autorizacién /
=
&

Fecha emisién

$
® 20/05/2019

r=>4
@ £l documento consuliade se encuentra autonzado por el SR, y deberd contener los siguientes datos
A
E GOMEZ MOYANC SAMANTHA KELLY RESTAURANTE LA BARQUITA
cjo
s VIA SECUNDARIA ATACAMES EL ROSARIO CINCUENTA 1 ¥ LAS ACASCIAS  VIA SECUNDARIA ATACAMES EL ROSARIO CINCUENTA 1 Y LAS ACASCIAS
(o 2020-03-22 8232

o Esta consulta no sustenta la existencia real de la transaccidn, ni valida requisitos de llenado del documento

Recuerde la persona que sumule, oculte, omita, falsee o engaiie en la determinacion de la cbliigacidn tributaria, para evitar el pago de los tnbutos
propios o de terceros, serd sancignada con pena privativa de hbertad

Articulo 298 del Cédigo Organico Integral Penal.

T3 A DS IS DY UL CW DHTCTHITINIGA TG AN N VLA IS 1LY VL W W ESUAUT T UUATITT IDILU WU I UIRGD T U3 aliu v P VLU an ivci 121w LT



Comedor “LAS DELICIAS DE ANGELINE”

Telf. 0960112734 ATACAMES —

VENTA DE COMIDAS Y BEBIDAS EN COMEDOR

Mendoza Lara José Melesio
Malriz: Barrio Las Acacias Calle Av. Las Acacias s/n

ESMERALDAS

RUC. 1307373751001 Oocumento Lategarizado NI
FACTURA

AUT: SRI 1124644153 001 - 0017 00

0000302

2. 05 -10/9

Fecha.&.f- ©=2 - told Tl
Cliente.. T2IEGT  LPA1pti0S
RUC.. QAT L& Drec QO ... ...

G—@MED@R FACTURA
BARCELONA S 002-001 00
Venta al por M dmnfdn ]l [
enta al por Menor de comidas y bebidas en comedor
MARIANA CARMEN VELIZ CHEME 00,0 0663
Direccion: Av. Las Acacias 10y A8 ~
Tell. 0980388322 / Atacames - Esmeraldas B MES | ANO
DOCUMENTO CATEGORIZADD NO FECHA
RUC, 0802134700001 lou Yoy

.........................

...................

..................................

DETALLE V. unit. | Total
! | éncocadlo geocadd| 1| 1229
' (nca abla 7/ |t T 9=

b
"IMPRENTA SARITA" Sotc Ca: Daniel Ricand, 00
RUC, GRT01000001 o Bo0s v | Sub Total §| /€2

2019 / Valido 10 de 04 2020 Imp. 801 al 700
Original Adguirente Cogia Emisor Teff. 2 7@0-164 Al VA, 0 % £ o i
W WA 12 %] I / e
........ 2/¢
F. CLIENTE F. AUTORIZADA TOTAL [ /5 8 4k

Cant. DETALLE V. UNIT.{ TOTAL
/ TORTILLA _DE CAMAROY { q,40
=~ FORMA DE PAGD ' 1
— Sub Total | ¥, 4@ 1, HO
DINERO ELECTRONICO VA 0%
TARJETA DE CREDITO | DEBITO |
.................... Descuento ]
|Lorros ) F ATDRIZADA WA Dssa ‘JJA’;)O A
0,
“IMPRENTA SARITA" Soto Casanova Daniel Ricardo D TS / 0 Of 53
RUC. 0802681008001 Aul 8232 F. Imp, 16 de 04 del
2019 1 Valdo 16 de 04 del 2020 Imp. 801 al 1000 Lvalor Total S A L-\ C\ 5
Original Adquirente Copia Emisor Telf, 2 760.184 Alacames !



LA R L] QR an | inoa - Validas da Mamnrnhantae Cicirne

A& > Facturacién Fisica Validez de comprobantes fisicos

Validez de comprobantes fisicos

1307373751001 1124644153

Tipo documento Numero documento

Factura 001-001-000000%02

[ -
iy
8
in RUC Autorizacién
=
=]

Fecha emisién

$
® 21/05/2019

k2
E':]I El documento consultado se encuentra autorizado por el SRY, y debera contener los siguientes datos:
A
= MENDOZA LARA JOSE MELESIO
cjo
'S LAS ACACIAS AV LAS ACACIAS S/N LAS ACACIAS AV, LAS ACACIAS S/N

Oiro 2020-04-16 B23z

o Esta consulta ne sustenta la existencia real de la transaccion, m valida requisitos de llenado del documento,

Recuerde la persona que simule, oculte, omita, falsee o engaiie en la determinacion de la obligacion tnbutana, para evitar el pago de los tributos
propios o de terceros, serd sancionada con pena privativa de hbertad

Articulo 298 del Cédigo Organico Integral Penal.

THAPS. ransI inca. YW L DT T 0TS 17 wH 1T TR QT IS 12 1WA Y VS U 1S L) AL LT TR W I LI D DU a1t IHIoUaniiG vy LLN]



L= Fela R+ QR an |l insa - Validar Ada Mamnrakantae Eicirac

# > Facturacion Fisica» Validez de comprobantes fisicos

Validez de comprobantes fisicos

RUC Autorizacion
(0802134700001 1124609037

Tipo documento Numero documento
Factura 002-001-000000663

Fecha emisidn

21/05/2019

WedPOLED Y DI

El documento consuliado se encuentra autorizado por el SR, y deberd contener los siguientes datos:

e @t

MARIANA CARMEN VELIZ CHEME COMEDOR BARCELONA DE MARIANITA #1
ojr
s AV LAS ACACIAS 10 Y AR AV.LAS ACACIAS 10 Y A8
Otio 2020-04-10 8232

o Esta consulta no sustenta |a existencia real de [a Wransaccion, m valida requisitos de llenada del documento

Recuerde la persona que sunule, oculte, omita, falsee o engane en la determinacion de la obligacion tributaria, para evitar el pago de los trikutos
propes o de terceros, serd sancionada con pena privativa de libertad

Articulo 298 del Cédigo Grganico Integral Penal.

HUPS. ancn isa. sl LYV CL 31 TS TG 8 1 o1 U | THIWVH A NG I Y S L L TSUNAP T AT VG D10 W L I LEEDI 1 IS Al S TR Ve S 1D LLA ]



HOSTAL SOUTH BEACH ( ruc.

0915103378001

SERVICIO DE HOSPEDAJE EN HOSTAL | NOTA DE VENTA S 003 - 001 00

Yenia al por menor de comidas y bebidas en
Suitiga Rizzo

Rina Janeth 0

atriz.: calle Las Palmas y Malecdn

0035727

sector Bocana Telf. 062 731-117
TACAMES - ESMERALDAS
Documento Categovizado S /

CONTRIBUYENTE DE REGIMEN
SIMPLEFICADO

rFecha‘22“0$—'2‘0'C1 If......Z.f.;.a,f.\‘[Gq E’.(_’_J.-.

Cliente: SHEGO. . Parrcias
(RUC.ONITM KL X Direc.... &R 93D 2 )

o

CANT. DETALLE

2 _JH9speoaoe 202 e

HAKD z2ol(9

RUC. 0802661009001 Aut B232 F Imp 15 de Febraro del

IMPRENTA SARITA" Soto Casanova Dariel Ricardo TOTAL = y /

2019 Val H 15de Febrero del 2020 Imp 3 401 al 3.600
Original Adguirente Copia Emusor Tell. 2 760-164 Atacamas

= o

F. AUTORIZADA F. CLIENTE

Documento Categonzade 51 |
Mento Autonzado por, Transaccion
Actividad HOTEL hasta § 420.00




e rmnea SRl an |l inas - Validar Ao Mamnrsahantae Bicinae

# > Facturacion Fisica ¥ Validez de comprobantes fisicos

Validez de comprobantes fisicos

RUC Autorizacién
0915103378001 1124306491

Tipo documento Numere documento

Nota de venta 003-001-000003572

Fecha emisién

22/05/2019

Dl ool Nt °

El documente consultado se encuentra autorizado por el SRI, y deberé contener ios siguientes datos

e @t

SUNIGA RIZZO RINA JANETH HOSTAL SOUTH BEACH
efo
e LAS PALMAS 5/N Y MALECON LAS PALMAS S/N ¥ MALECON
Régimen Sinplificado 2020-02-15 B232

Detalle documentos categorizados - 1 registro

ACTIVIDADES DE HOTELES Y RESTAURANTES hasta $420

o Esta consulta no sustenta la existencia real de 13 transace on, ni valida requizitos de llenado del documento

Recuerde la persona que simule, oculte, omita, falsee o engafe en |la determinacion de la obligacion tributaria, para evitar el pago de los tributos
propios o de terceros, serd sancionada con pena privativa de libertad

Articulo 298 del Codigo Orgdnice Integral Penal.

LRLLT EE TR T3 L -TRTITRE T - 1) LR T LRI -L W - TR =T N [ TN LT~ 1T, RS T I\JUI-IPI WA NG ) IDILU VYGRS BUlLaA- ) TR QLIS 1D W I IDUIED! IS QU VLA IS (DA (L]



. | CORPORACION NACIONAL DE FINANZAS POPULARES Y
FINANZ.AS POPULARES Y SOLIDARIAS ";Y‘ Q o SOLIDARIAS
“CONAFIPS”
e
SOLICITUD DE AUTORIZACION PARA CUMPLIMIENTO DE SERVICIOS INSTITUCIONALES
Nro. SOLICITUD DE AUTORIZACION PARA CUMPLIMIENTO DE SERVICIOS INSTITUCIONALES FECHA DE SOLICITUD (dd-mm-aaaa) 1]
~ 06-DP-DATH-UASG-2019 . _ 15-05-2019
L VIATICOS 1 x] MOVILIZACIONES [ ] suesisTENCIAS | | ALMENTACION ]
- DATOS GENERALES
I APELLIDOS - NOMBRES DE LA O EL SERVIDOR T PUESTO QUE OCUPA:
)  PALACIOS TERAN DIEGO PAUL K4 CONDUCTOR ADMINISTRATIVO
| ~ PROVINCIA DEL SERVICIO msmuym ’I’ NOMBRE DE LA UNIDAD A LA QUE PERTENECE LA EL SERVIDOR
= ESMERALDAS L __[UNIDAD ADMINISTRATIVA Y DE TALENTO HUMANO
| FECHA SALIDA [dd-mm-aaag) HORA SALIDA (hhimm) | FECHA LLEGADA (dd-mm-aaaa) _ HORA LLEGADA (hh:mm)
20-05-2019 h 06HO0 ¥ | 22-05-2019 7| 20H00 £
ERVIDORES QUE INTEGRAN LOS SERVICIOS INSTITUCIONALES: e o o
DIEGO PALACIOS , ING. MERCEDES SALINAS _ )
DESCRIPCION DE LAS ACTIVIDADES A EJECUTARSE {objetivos)
MOVILIZAR A LA ING. MERCEDES SALINAS, BAYRON CUEVA A LA REUNION CON EL GOBERNADOR, VISITA COAC, ANTORCHA,SOCIALIZACION CAJAS UCABANPE,
ENTREGA DE CERTIFICADOS CHURA QUININDE, VISITA PLAN DE VIVIENDA COAC 29 O OCTUBRE_EN ESMERALDAS
Actividades (por dia) Resultados Esperado
UNES, 20 DE MAYO DE 2019
MOVILIZACION A LA CIUDAD DE ESMERALDAS PARA TRANSPORTAR A LA INGENIERA  [MOVILIZAR A LA ING. MERCEDES SALINAS, BAYRON CUEVA A LA REUNION CON
CEDES SALINAS DE ACUERDO A SU AGENDA t GOBERNADOR, VISITA COAC, ANTORCHA,SOCIALIZACION CAJAS UCABANPE,
.ATES,21 DE MAYO DE 2019 4 [ENTREGA DE CERTIFICAPGS CHURA QUININDE, VISITA PLAN DE VIVIENDA COAC |

OVILIZAR A LA INGENIERA MERCEDES SALINAS DE ACUERDO A LA AGENDA DE ELLA 29 DE OCTUBRE EN ESMERALDAS |
{ERCOLES, 22 DE MAYO DE 2019
OVILIZAR A LA INGENIERA MERCEDES SALINAS DE ACUERDO A SUAGENDAY LUEGO

I'RETORNO A LA CIUDAD DE QUITO
1 INTINERARIO _ LUGAR DE SALIDA _ P =
| FECHA HORA Domicilio/CONAFIPS DESTING KILOMETROS
| dd-mm-aa hh:mm {Direccidn de inicio del viaje)

20-05-2019 06H00 /’ AMAZONAS Y VILLALENGUA (CONAFIP%}/’ ESMERALDAS s 183KNM-
| _INTINERARIO_ . _ EH!H!J ESTH - . |

FECHA HORA LUGAR DE RETORNO Domicilio/CONAFIPS KILOMETROS
dd-mm-aa hh:mm (Direccidn de finalizacion del viaje)
22-05-2019 20H0D | ESMERALDAS ) AMAZONAS Y VILLALENGUA {CONAFIPSL/ 183K‘N}z
r.d ez F T
NOTA

® Sefialar en los espacios (direccidn de inicio del viaje y direccién 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 cdlculo de kilémetros de distancia correspondiente. Conforme la Resolucién N*
CONAFIPS-DG-002-2016.
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ANEXO 1: RESOLUCION No. CONAFIPS-DG-002-2016
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NOMBRE DE LA INSTITUCION FINANCIERA:
PICHINCHA

No. DE CUENTA:
2201588539

TIPO DE CUENTA:
AHORROS

FIRMA DE LA O EL SERVIDOR SOLICITANTE

FIRMA DE LA O EL RESPONSABLE DE LA UNIDAD SOLICITANTE

]

|
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NOMBRE DE LA O EL SERVIDOR Vd

DIEGO PALACIOS
CONDUCTOR

FIRMA DE LA AUTORIDAD NOMINADORA O SU DELEGADO

Ing. Evelyn Loachamin

= ¥
NOMBRE DELA O E{. RESPONSABLE DE LA UNIDAD SOLICITANTE

PAOLA YAJAMIN
RESPONSABLE DE LA UNIDAD ADMINISTRATIVA Y SERVICIOS GENERALES(D)

NOTA: Esta talicitud deberd ser p da para su A con por (o menos 72 horas de
icipacion al pliond de los servicios instituclonales; salva el caso de que por nacesidades

lnsﬂtudonales Ia Autoridad Nominadora autorice.
& De no exiitir disponibilidad presupuestaria, tanto la solicitud come 1 autorizacion quadarin

insubsistentes
* El informe de Servicios Institucionales deberd presentarse dentro del término de 4 dias de

cumplido el servicio institucional

Estd prohibid der servicios les durante los dias de descanso obligatorio, con excepcidn
e las Miximas Autoridades o de casos excepcionales debidamente justificados por la Mixima Autoridad o

Director Administrativo y de Talento Humano [ru Delosac.
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CORPORACION NACIONAL DE FINANZAS POPULARES Y SOLIDARIAS
ANTICIPO VIATICOS, SUBSISTENCIAS Y/O ALIMENTACION

Anticipo de Viatico : UAF-CF-ANTVT-2019- 186 ] No, Solicitud Licencia: 06-DP-DATH-UASG-2018 .
Destino de la Comisién: CIUDAD: PROVINCIA ESMERALDAS
£
L 4
Tipo de movilizacién: Aerea Fecha de salida: 20/05/2019 /] " Hora: 6:00 | -
X Terrestre Fecha de retorno: 22/05/2019 Hora: 20:00
Otro
| NOMBRE DEL SERVIDOR PUBLICO: | Palacios Teran Diego Paul lci: [ 0301248837 |
| SERVIDOR PUBLICO GRADO: | Codigo de Trabajo [ Ctdigo de Trabajo |
[ VALIDACION CONTABLE {FECHA: [  16/052019 |
| CALCULO DEL VALOR QUE CORRESPONDE AL ANTICIPO ]
Fecha Concepto Valor =
20/05/2019 Viatico $ 80.00 ”
21/05/2018 Viatico 5 80.00 L~
: . CERTIFICACION PRESUPUESTARIA CP-VT-2019-]186
- . . EXISTE EN PRESUPUESTS /<D 4~ s
L Valor del Anticipo $ 160.00 /f' {2 /
CONTABILIDAD I
Elaborado Por: ING DAVID CHIMBOLEMA, ¥ Find
= —
Firma:
CONTABILIDAD
Revisado por: CPA. JANETH ELIZALDE
Firma:
\?p"
/.-""_'x_
A






CORPORACION NACIONAL DE FINANZAS POPULAR
Egreso de Bancos NO: EB0000078s

BENEFICIARIO: PALACTOS DIEGO Agencia:

FECHA: 16 de Mayo de 2019 Administracién General

CONCEPTO: 01 PALACION DIEGO, ANTICIPO DE VIATICO DEL 20-05-2019 AL 22-05-2019% SEGUN
SOLICITUD 06-DATH-UASG-2019 COMISION DE SERVICIOS A ESMERALDAS

BANCO: NO DEFINIDO CUENTA: 0 CHEQUE: 0

CODIGO DESCRIPCION DEBE HABER

19041005 Anticipos por Viaticos 160.090

11030501 Cta. BCE 1122104 CONAFIPS 160.00

160.00

REVISADO POR
ALARCON RASHELL JANETH ELIZALDE

POR
STUDILLO

16-MAY-2019 15:38:13
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