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Ministerio de Finanzas

FECHA IMPRESION:

PAGINA Np. |

DE

11920105

MUNOZ BRAVO JULIO CESAR, PAGO DE VIATICO Y SUBSISTENCIA POR

del Ecuador

- N
A COMPROBANTE DE PAGO )

Ejercicio: 2015 Entidad: 084-9999-0000  INSTITUTO NACIONAL DE ESTADISTICAS Y CENSOS -

No. CUR: 4069 Tipo Registro:  DEV PLANTA CENTRAL

Monto: 120,00

IVA: 0,00

Sub Total: 120,00

Retenciones IVA: 0,00

Deduccién Presupuestaria: 0,00

Total Liquido Pagar: 120,00

VIAJE DE COMISION A PIMAMPIRO DEL 14 AL 15-08-2015, SEGUN

Estado: APROBADO Descripcion: g0 ciTUD E INFORME PARA EL CUMPLIMIENTO DE SERVICIOS
Cuenta Monetaria No.: 5164190300 INSTITUCIONALES Nro.024-DIREJ-2015, ADMINISTRACION CENTRAL,
i ~
Solicitud de Pago Aprobado por Tesoreria Entregado al BCE
Sl Sl Sl
“ J
(' Cta. Pagadora Fuente Descripcion de la Fuente F. Confirmado Monto Confirmado Monto Rechazado
1110008 1 RECURSOS FISCALES 04/08/2015 120,00 0,00
g Sub - Total 120,00 0,00 )
Retenciones
NO PRESENTA RETENCIONES 0,00
Total Deducciones: 0,00
0,00
Deducciones Sin Factura
Caodigo Nombre Monto
Monto Liquido: 120,00







iNMatituto Nacional de astadislica ¥y censoas

SOLICITUD DE AUTORIZACION PARA CUMPLIMIENTO DE SERVICIOS INSTITUCIONALES

Nro. SOLICITUD DE AUTORIZACION PARA CUMPLIMIENTO DE SERVIFJOS INSTITUCIONALES FECHA DE SOLICITUD {dd-mmm-azaa)
024-DIREJ-2015 7 13- 08- 2015
]
VIATICOS b MOVILIZACIONES X SUBSISTENCIAS | X ALIMENTACION
|
: DATOS GENERALES
;APELHDOS - NOMBRES DE LA O EL SERVIDOR
i PUESTO QUE OCUPA
| MUNOZ BRAVO JULIO CESAR ’ - s ;

i I g iv
| 1717527244 Analista de la Direccién Ejecutiva
IUDAD - PROVINCIA DEL SERVICID INSTITUCIONAL MOMBRE DE LA UNIDAD A LA QUE PERTENECE LA O EL SERVIDOR
! Pimampirc - Imbabura Direccion General
| EEen DA HORA SALIDA (hhamim) FECHA LLEGADA |dd-mmm-aaaa) HORA LLEGADA (hh:mm|

14-08 - 2015 6:00 15-08 - 2015 17:00

BERVIDORES QUE INTEGRAN LOS SERVICIOS INSTITUCIGNALES:
Jose Rosero, Ana Rivadeneira, Julio Munoz. Gonzalo Romero, Bolivar Salazar,

DESCRIPCION DE LAS ACTIVIDADES A EJECUTARSE:

Acompanar a la participacion del Dr. Jose Rosero a la Cuadragésima Novena Sesion de Gabinete Ampliado Itinerante y del Enlace
[Ciudadano # 437.

| TRANSPORTE

|

| TIPODETRANSPORTE |  NOMBRE DE SALIDA LLEGADA

! |Aéreo, terrestre, maritimo, TRANSPORTE RUTA

| akfacl FECHA HORA FECHA HORA

| 7 dd-mmm-aaaa hh:mm dd-mmm-aaaa hhimm

i TERRESTRE WEHICULO Quito — Pimampiro 14-08- 2015 | 06:00 | 14-08- 2015/ 09:00

INSTITUCIONAL

: TERRESTRE VEHICULO Pimampiro’- Quito 15-08- 2015 13:30 | 15-08- 2015 17:00
' INSTITUCIONAL

DATOS PARA TRANSFERENCIA

TIPC DE CUENTA MNa. DE CUENTA:

NOMBRE DEL BANCO Ahorros 5164190300

Banco Pichincha

FIRMA DE LA O EL SERVIDOR SOLICITANTE FIRMA DE LA O EL RESPONSABLE DE LA UNIDAD

SOLICITANTE
| -
| : :
| - Zn S e
i T
i B NOMBRE DE LA DEL ;ERVIDDR NOMBRE DE LA O EL RESPONSABLE DE LA UNIDAD SOLICITANTE
! MUNCZ BRAVO JULIO CESAR
| 1717527244

! NOTA: Esta solicitud debera ser presentada para su Autarizacién, con por lo menos

' FIRMA DE LA AUTORIDAD NOMINADORA O SU DELEGADO | 72 horas de anticipacién al cumplimiento de los servicios institucionales; salva el caso

de gque por necesidades instituci la Autoridad Nominad autorice.

» De no existir disponibilidad presupuestaria, tante ta salicitud come la
autorizacion quedaran insubsistentes
El informe de Servicios Institucionzles deberz presentarse dentro del terming de

4 dias de cumplido el servicio institucional

Esta prohibido conceder servicios instituctonales durante los dias de descanso

NOMBRE DE LA AUTORIDAE NOMINADORA O 5U DELEGADD chbligatoric, con excepcigon de las Maximas Autoridades o de casos excepcionales
Jose Alejandro Rosero Moncayo debidaniente justificados por la Maxima Autorided o su Delegade
Director Ejecutivo e e i e

g X
j VERSIGH FCRM AR © MRL ATTUALIZADE 12106/2012

|







S Ministen
@ ® @ O oeRelacones
Laborales
INFORME DE SERVICIOS INSTITUCIONALES T
Nro. SOLICITUD DE AUTOR|ZAC|ON PARA FECHA DE INFORME (dd_mmm_aaaa) /:
CUMPLIMIENTO DE SERVICIOS INSTITUCIONALES // -
024-DIREJ-2015 19-08-2015 7/
DATOS GENERALES
APELLIDOS - NOMBRES DE LA O EL SERVIDOR PUESTO QUE OCUPA: P
MUNOZ BRAVO JULIO CESAR ANALISTA DE LA DIRECCION EJECUTIVA
1717527244
CIUDAD - PROVINCIA DEL SERVICIO NOMBRE DE LA UNIDAD A LA QUE PERTENECE LA O EL
INSTITUCIONAL _ SERVIDOR
Pimampiro - Imbabura DIRECCION GENERAL

SERVIDORES QUE INTEGRAN EL SERVICIO INSTITUCIONAL:

JOSE ROSERO, GONZALO ROMERO, ANA RIVADENEIRA, JULIO MUNOZ

INFORME DE ACTIVIDADES Y PRODUCTOS ALCANZADOS

OBIJETIVOS:

Acompaniar al Dr. Jose Rosero al Gabinete Ampliado Itinerante a realizarse en Imbabura cantéon Pimampiro y
del enlace ciudadano #437.
ACTIVIDADES:

Viernes 14/08/2015

e Presentacion de laboratorio de dinamica laboral y empresarial
e Anélisis Parque Automotor Estatal

Sabado 15/08/2015

e Participar del enlace ciudadano desde Pimampiro
e Retorno a Quito

PRODUCTOS ALCANZADOS:
e Presentacion de la informacién al sefior Presidente de la Republica y al Gabinete Ampliado
e Autorizacion del sefior presidente para la continuacidn de las actividades planificadas.

CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES:
No se emite recomendaciones

ITINERARIO SALIDA LLEGADA NOTA

FECHA ) Estos datos se refieren al tiempo efectivamente utilizado en el
14-08-2015 / | 15-08-2015 | cumplimiento del servicio institucional, desde la salida del lugar
de residencia o trabajo habituales o del cumplimiento del servicio

HORA ._ 06:00 18:30 institucional segln sea el caso, hasta su llegada de estos sitios.
hh:mm |

dd-mmm-




TRANSPORTE

TIPO DE

TRANSPORTE NOMBRE DE RUTA SALIDA LLEGADA

(Aéres, terrestre, TRANSPORTE FECHA HORA FECHA HORA

maritime, otros) dd-mmm-aaaa hh:mm £ dd-mmm-aaaa hh:mm
VEHICULO 14-08-2015 Y 14-08-2015 | _

TERRESTRE | INSTITUCIONAL | QUITO - PIMAMPIRO 06:00 / 9:00
VEHICULO 14-08-2015 . . 14-08-2015 .

TERRESTRE | INsTITUCIONAL | PIMAMPIRO -IBARRA 22:35 23:30 ,
VEHICULO 15-08-2015 : 15-08-2015 ;

TERRESTRE | INsTITUCoNAL | 'BARRA-PIMAMPIRO s 830 o 9-39
VEHICULO 15-08-2015 15-08-2015

TERRESTRE | INSTITUCIONAL | FMAMPIRO -QUITO £ 1325 18:30

NOTA: En caso de haber utilizado transporte publico, se deberd adjuntar obligatoriamente los pases a bordo o

boletos

OBSERVACIONES

FIRMA DE LA O EL SERVIDOR COMISIONADO

NOMBRE:
MURNOZ BRAVO JULIO CESAR
1717527244

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. Cuando el cumplimiento de
servicios institucionales sea superior al numero de dias
autorizados, se deberd adjuntar la autorizacidn por escrito de la
Maxima 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

NOMBRE:

NOMBRE: 3!
JOSE ROSERO MONCAYO
DIRECTOR EJECUTIVO




