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Oficina Origen 1 MATRIZ QUENEDO
Area Origen : 224 SUBGERENCIA DE CONTABILIDAD
Descripeion 3 GUERRERO CARLOS 18-19AG0OST COBERTURA MINGA NACIONAL. QUEVEDO
Fecha Trans. s 24/D8/2017 :
Estado Comprbt. : NO MAYORIZADO / No Automzado: Pagina: | 1
VALOR M. NACIONAL
No COD/CUENTA NOMBRE Aux NOMBRE OF1 NOMBRE Area  Concepto DEBITO CREDITO TIPO
1 45019027006 VIATICOS Y SUBSISTEN EL P 0201985835 GUERRERO MARIN 1 MATRIZ QUEVEDO 224 18-19AGOST COBERTURA 80.00 N
CARLOS ADR MINGA NACIONAL. QUEVEDO i
2 29909090021 TRANSF. AUTOMATICA INTERNA 2000000001 MATRIZ 1 MATRIZ QUEVEDO 24 CTA. 4008497885 GUERRERO B0.00 N
MARIN CARLOS ADRIAN \ i
TOTALES REPORTE : 80.00 | B0.00

o

Elaborado por: Em_zn_.aonL \ Revisadg.por: Resp. Unidad: Aprobacion Superior por:



BanEcuador

/
SOLICITUD DE AUTORIZACION PARA CUMPLIMIENTO DE SERVICIOS INSTITUCIONALES ’/ |

Fecha Solicitud: 17/08/2017 Nro. Solicitud : 326-GCS-2017
i : . - > =
B : : DATOS GENERALES : S
Apellidos-Nombres del Servidor: GUERRERO MARIN CARLOS ADRIAN
Puesto: ANALISTA SR. DE COMUNICACION SOCIAL
Secuencial 2366
LUgaF d&l Servicio Insutucional: Queveds
Nombre de la Unidad del Servidor: GERENCIA DE COMUNICACION SOCIAL R
Fecha/Salida: | « Hora/Salida: Fecha/Llegada: \ 19/03/2017 fi«!ora/ Llegada: r %
HEETRATES TR TSR T R o, (Luqar hED"-‘L@i dg gﬂbﬂ]o) IR S T A (Lugar hab":ual de tmbajo) =
Cobertura: Gran Minga Nacional Agropecuaria
Descripcién de
las Actividades
a Ejecutarse :
iServidores que Integran el Servicio Institucional:
Grace Aguilar, Ricardo Rodriguez y Lizbeth Villalba
! - : TRANSPORTE
Tipo Transporte: TERRESTRE BBP
Nombre Transporte: A PEI77818-SZ
Ruta: /| Aure’queveno-qurro
Fecha Salida: 18/08/2017 ] ffora Salida: 08:30
4
Fecha Retorno: 19/08/2017 Hora Retorno: 23:30
: VALOR TOTAL DEL VIATICO e =
SERVIDOR GRUPO OCUPACIONAL| NIVEL| CEDULA VIATICO SUBSISTENCIA |ALIMENTACION| TOTAL
GUERRERO MARIN CARLOS A | SERVIDOR PUBLICO 5 2 0201985835 80.00 0.00 0.00 80.00
. : -
DATOS PARA LA TRANSFERENCIA i
Tipo de Cuenta: | Ahorros Nt’lmero}ﬁlenta: 4008497885 Banco: BANECUADO)Q

S 7

GUERRERO MARIN CARLOS ADRIAN
FIRMA DEL SERVIDOR
[
ity al )

GRECE AGUILAR SANTAMARIA
AUT. GERENTES AREA / ZONAL

NOTA: Esta Solicitud deber ser presentada para su Autorizacién, con por lo menos 72 horas de anticipacién al cumplin

BG RENCIA GENERAL DE SER'
COORPORATIVOS

o De no existir disponibilidad presupuestaria, tanto la solicitud como la autorizacidn quedarédn insubistentes
El informe de las Actividades Realizadas y Productos Alcanzados deberd presentarse dentro del término de 4 dias laborables de cumplido el Servicio Institucional
Estd prohibido conceder Sservicios Institucionales los dias de descanso obligatorio.

AUTORIZACION DE DEBITO

Yo, GUERRERO MARIN CARLOS ADRIAN identificada con [a cédula de ciudadania No.
0201985835 autorizo expresamente al BANECUADOR B.P., para que realice el descuento de mi Cuenta de Ahorros
No. 4008497885 y en caso de no contar con los fondos suficientes, realice el descuento de mi rol o liquidacién final de
haberes, por no haber justificado el cumplimiento del Servicio Institucional.

Fu:m/‘ de%utor;zacmn Pag. 1de2

Elaborado por: abuele f impresian: Ouita. 22/08/2017 * ‘b
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INFORME DE SERVICIOS INSTITUCIONALES ) : 2

Nro. SOLICITUD I FECHA DE INFORME ;
326-GCS-2017 i 22/08/2017 |
- - - DATOS GENERALES : : : S
M APELLIDOS - NOMBRES DEL SERVIDOR SECUE. PUESTO
GUERRERO MARIN CARLOS ADRIAN 2366 | ANALISTA SR. DE COMUNICACION SOCIAL
1 LUGAR DEL SERVICIO INSTITUCIONAL \ NOMBRE DE LA UNIDAD DEL SERVIDOR
Quevedo | GERENCIA DE COMUNICACION SOCIAL
SERVIDORES QUE INTEGRAN LOS SERVICIOS INSTITUCIONALES

Grace Aguilar, Ricardo Rodriguez y Lizbeth Villalba
INFORME DE ACTIVIDADES Y PRODUCTOS ALCANZADOS

Objetivo del Servicio Institucional:
- Cobertura: Gran Minga Nacional Agropecuaria

Actividades Desarrolladas:

- Cobertura del evento Minga Nacinal Agropecuaria
- Generacién de contenido para redes sociales

- Registro en video para el evento

- Cobertura de entrega de créditos simbdlicos

Productos Alcanzados
~ Publicacién de contenidos en redes sociales

- Material en video del evento Minga Nacional Agropecuaria /

Observaciones: /

No se entrega certificado de comisién por tratarse de trabajos en territorio / |

I . TRANSPORTE UTILIZADO | SALIDA | LLEGADA

TIPO DE ‘ NOMBRE DEL [l A/ﬂ | EE/

TRANSPORTE | TRANSPORTE RUTA | FECH/ HORA!; FECHA | |HORA

TERRESTRE BBP |PEI-7818-5Z | QUITO-QUEVEDO-QUITO | 18/08/7017 |[09:00 | 19/08/2017 || 20:30

EONTROLY LIQUIDACION: La Unidad Financiera o quien hiciera sus veces , realizara el control y la respectiva liquidacidn de los valores previamente asignados, sobre la base de lo:

informes, pases a bordo, boletos de transporte terrestre, fluvial o maritimo utilizados, con la respectiva fecha v hora de salida, fecha y hora de llegada del Serviclo Institucional.

ITINERARIO | SALIDA | LLEGADA || IZACIONES REEMBOLSO

IMPREV To

FECHA 18/08/2017 | 19/08/2017 | MOVILIZ. T.MARLFLU |T.TERRESTR PEAJE | COMBUST. tal
HORA | 09:00 | 20:30 .00/ .00 .00 .00] .00 .00 0.00

i
|
i Hora inicio de labores el dia de retorno | 08:30 } [VALOR JUSTIFICADO:  60.95 |

1 FIRMA DEL SERVIDOR ART.14 ]

El presente informe se entregara dentro del término méximo de 4 dias de cum,
A el Servicio Institucional al jefe inmediato y Gerente de Area para su aprobacion y
L7 autorizacion respectiva, quien pondrd en conocimiento a la Unidad Financiera, o

—Ps Sl quien hiciera sus veces.
GUERRERD MARIN CARLOS ADRIAN
B FIRMAS DE APROBACION Y AUTORIZACION |

‘ JEFE INMEDIATO AUT. GERENTE DE AREA / ZONAL
@
]
‘ M{ﬂaﬁ% : Hw e
|
‘NOMBRE: GRECE AGUILAR SANTAMARIA GRECE AGUILAR SANTAMARIA s

ale



DETALLE QUE JUSTIFICA LOS GASTOS DE SERVICIOS INSTITUCIONALES
SOLICITUD: 326-GCS-2017 FECHA: 17/08/2017 RUTA: QUITO-QUEVEDO-QUITO SALIDA: 18/08/2017 08:30 LLEGADA: 19/08/2017 23:30

Nombre del Servidor: GUERRERO MARIN CARLOS ADRIAN

Secuencial: 2366

Lugar y Fecha del Servicio Institucional: Quevedo - 18/08/2017

Dependencia: GERENCIA DE COMUNICACION SOCIAL

FECHA COMPROBANTE EMISOR CONCEPTO / DESCRIPCION TOTAL /
VENTA .
18/08/2017/1303 CEVICHERIA "EL CAPITAL LY" ALIMENTACION . 10.00 /
18/08/2017/53232 HOTEL SOMAGG |HOSPEDAIE 334, /
[1B/08/2017/8236 IASADERO "TIPITAPA" [ALIMENTACION | 7.50
[19/08/2017/562 7 'COMEDOR EL BOLONCITO |ALIMENTACION s I 10.00
' Valor Movilizacién y/o Combustible, Peaje USD | 0.00
| Justifica | 60.95
| Calculo 70%/ | 56.00

/ FIRMA DEL SERVIDOR

3lb



Dir.

(HOTEL “SOMAEGE™ RUC. 0500253885001

Manuel Gonzalo Llumiluisa Maigua
OBLIGADO A LLEVAR CONTABILIDAD
AUTORIZACION SRI.: 1120695272 N°

: Carlos Lozada Quintana
613 y Quito / Telf.: 032 688 534
032 688731 / Cel.: 0985 098322
La Mani - Cotopaxi - Ecuador

ér. (;s}: Ad‘ﬂ?ﬂ;é)@w@ o /

n200-0 00053237

Fecha de emisién: /8’08 ..... 2—(3 ................................

RUC. o Cl. ; OLO[C/BSQSS Guia de Remisién: ...................
rDJec.: [OPTIPRURIRUSINRNSIRIERN | - | | R J

Cant. DETALLE P.Unit. | TOTAL |

ELECT] OTROS l Descuento

ORI 5 RENTE / COPIA: EMIS Subtotal
FIRMARUTORIZADA Rélm ;Zénsonue Valor Total $ |

........ T RS e I J
f FORMA DE PAGO Subtotal 14 % )
L TARJETADE

EFECTIVO CREDITO/ DEBITO l Subtotal 0 %

|
2987/

IVA 14 %

.58//

Documento Categorizado : NO 20 B. 100X2 0051901/ 0053500 VALIDO SU EMISION HASTA 08 MAYO DE

K/ ‘
IMP.GRAFICAS GARCIA de Garcia Ruiz Lillana Mercedes Autorizacién 3426 RUG.: 1204926818001 Telf.: 2?;;/
1

vdd04d



=

Ube Sénchez Angel Manuel
Dir.: José Joaquin de Olmedo 603 y Argentina
Quavedo - Los Rios - Ecuador
Calificacion Artesanal: # 132008
RUC.: 1710913177001 / AUTORIZACION SRI.:1121011061

sneTura vooz0000082 2 &/
3 Tﬂw/m oan vevers,”

\ ASADERO “TIPITAPA” J

"Direccién | <« . MES bmb\
i o
(3]
sTelf. sRUG
‘ Stolpseas VS [V )
Cant. : DETALLE P. Unit. TOTAL

Subtotal 12 %
Subtotal 0 %

(1]
DINERQ.~
—m_.mn.csmmu aTRO3

il

Descuento $ \
RQUIRENTE / COPIA: EMISOR

Auylorizacion: 01 -07 - 2017 Subtotal
IVA12 %

Gl 4
Fechade

ﬁ FIRMA AUTORIZADA

IMP. GRAFICAS GARCIA de Garcla Ruz Liliana Mercedes Autorizacion 3426 RUC.: 1204926818001 Telf.: 2759787
Documento Categorizado : NO 10 B. 10062 0007801 / 0008800 / VALIDO SU EMISION HASTA 08 SEPTIEMBRE DE

RECIBI CONFORME Valor Total $ il /

/

&> Cevicheria “Fl Capitan Ly”

DOC. CATEGORIZADO: NO
Calle Bolivar s/n y Segunda (esquina)
Quevedo-LosRios | |

FACTURA003-001- 00 € 001303
Fecho: /f oo gty e 2g/Z 7 Aut SRI# 112105869

Clientes_ Adneh Zucrrove. 4 ,,

Mariana de Jesiis Lascano Quimi
R.U.C. 0701962045001

.
: 4 T— :
Direccion: g\\\.\%ﬁ. R.U.C. nm,.w&m b5 W s

Cant, DETALLE P.Unit. | VALGR |

- 3

Hlmentz i i, L9

¥
[
,..,

\

\
|

aiginal: Clieare / Copa: Emsor

N

._.
|
B Forms da Pago SUB-TOTAL
e RER e
m_ﬁnm-“.w:.no Otros LVA. 0%
§ \m \ , IVA 12%
L Firmdi Cliente Firma Autorizada TOTAL \ NM \&
Maria Laura Carrillo Pisco - IME CARRILLO PISCO - R.U.C. 1207857275001 - Aut. # 3766
Autorizacion: Julio 10 del 2017 / Numeracidn: 1001 al 1600 FECHA DE CAD.: JULIOH0 DEL 2018




Sr. (es): ...

""""'””"“"‘"“”'“"""N»om.000000 ’ 2 '

HHdk. fmfw

Fecha de‘emlsién ./7 P/

COMEDOR ELBOLONCITO )

MHACIAS NIVELA NELLY ISAURA
CONTRIBUYENTE REGIMEN SIMPLIFICADO

§  ACTIVIDADES DE HOTELES Y RESTAURANTES HASTA $150.00

e RUC.: 0502697725001 - AUTORIZACION SRI.: 1120855008

Dir: Av. 19 de Mayo
Cel: 0998 685751/ La Man:

RUC. o ClL.: C?W‘?&F ) il f

tDIrec.ﬁ ann M L L o iinaannnionsne dantastursanshneonnde on anssbons sboa e st e
(cant. DETALLE

>

TRONCO [ TARJETA DEcheD./oes. [ omos [
TOTAL S

REclé %ONFDRME
dis Amella AUTORIZACION C.; 1204211195001 Telt.
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