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No. Comprobante : 913393

Oficina Origen 1 MATRIZ QUEVEDO |

Area Origen 3 224 SUBGERENCIA DE CONTARBILIDAD _

Descripeion : MORA GABRIEL 18-19AGOST ORGANIZ EVENTO MINGA AGROP. QUEVEDO "

Fecha Trans. 3 25/08/2017

Estado Comprbt. : NO MAYORIZADO / No Autorizado: Pigina: 1

VALOR M. NACIONAL
No COD/CUENTA NOMBRE Aux NOMBRE OFI NOMBRE Area  Concepto DEBITO CREDITO TIPO
1 45019027006 VIATICOS Y SUBSISTEN EL P 1721544714 MORA MORALES 1 MATRIZ QUEVEDO 224 18-19AGOST ORGANIZ EVENTO 80.00 N
| GABRIEL AUGU MINGA AGROP, QUEVEDO
2 29909090021 TRANSF.AUTOMATICA INTERNA 2000000001 MATRIZ 1 MATRIZ QUEVEDO 24 CTA. 4009887732 MORA | 80.00 \\ k
\ MORALES GABRIEL AUGUSTO -

TOTALES REPORTE : 80.00 80.00

Elaborado por:  memendozal

Resp. C%



Ecuador

SOLICITUD DE AUTORIZACION PARA CUMPLIMIENTO DE SERVICIOS INSTITUCIONALES

Fecha Solicitud: 22/08/2017 Nro. Solicitud : 285-GIDGS-2017
| | DATOS GENERALES e
Apellidos-Nombres del Servidor: MORA MORALES GABRIEL AUGUSTO
Puesto: ANALISTA SR. DE MERCADEO
Secuencial 3313
Lugar del Servicio Institucional: Quevedo
Nombre de la Unidad del Servidor: e SUBGERENCIA DE MERCADEO
Fecha/Salida: |  18/08/2017 | )/oraISalidm 0830 | (ff;mﬁ:g:::w 19/08/2017 //cﬁg;ahi; ;:fa?jed;;m _22:00 |

Coordinacion de brandeo y marca dentro de la organizacién del evento La Gran Minga Agropecuaria.
Descripcion de
las Actividades
a Ejecutarse :

Servidores que Integran el Servicio Institucional:

Gabriela Lopez, Diana Ojeda y Francisco Garzon

| TRANSPORTE
Tipo Transporte: TERRESTRE BBP
Nombre Transporte: PEI-7856-D-MAX CD 4X4 STD AC
Ruta: ' QUITO, QUEVEDO , QUITO.
Fecha Salida: 18/08/2017 Hora Salida: 08:30
Fecha Retorno: 19/08/2017 Hora Retorno: 22:00
VALOR TOTAL DEL VIATICO
SERVIDOR GRUPO OCUPACIONAL| NIVEL| CEDULA VIATICO SUBSISTENCIA |ALIMENTACION| TOTAL
MORA MORALES GABRIEL AU | SERVIDOR PUBLICO 5 3 1721544714 80.00 0.00 0.00 80.00
! DATOS PARA LA TRANSFERENCIA
Tipo de Cuenta: | Ahorros Nimero/ Cuenta: | 4009887732 Banco: | BANECUADOR
Qd__'—-gé// by
MORp(m)/RALES GABRIEL AUGUSTO
FIRMA DEL SERVIDOR _
J
N g’ rJ :\r}’é‘ 4[?

o O\

\1' Jlg’

]N(% PATRICIO PENAFIELi
AUT. GERENTES AREA [/ ZONAL

NOTA: Esta Solicitud debera ser presentada para su Autorizacién; con por lo menos 72 horas de anticipacién al cumpli

3GERENCIA GENERAL DE SK¢

COORPORATIVOS
o De no existir disponibilidad presupuestaria, tanto la solicitud como la autorizacidn quedaran insubistentes

El informe de las Actividades Realizadas y Productos Alc deberd p dentro del término de 4 dias laborables de cumplido el Servicio Institucional
Esta prohibido conceder Sservicios Institucionales los dias de descanso obligatorio.

AUTORIZACION DE DEBITO

YU, MORA MORALES GABRIEL AUGUSTU ) —identificado corr ta cédula de ciudadania-No:
1721544714 autorizo expresamente al BANECUADOR B.P., para que realice el descuento de mi Cuenta de Ahorros
No. 4009887732 y en caso de no contar con los fondos sufc;entes realice el descuento de mi rol o liquidacion final de
haberes, por no haber justificado el cumplimiento del Servicio Institucional.
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Elaborado por: ppenafiel f. impresion: Quito, 22/08/2017




Ecuador

INFORME DE SERVICIOS INSTITUCIONALES

Nro. SOLICITUD | FECHA DE INFORME
285-GIDGS-2017 22/08/2017
R S y ~ DATOS GENERALES Sy
APELLIDOS - NOMBRES DEL SERVIDOR SECUE. PUESTO
MORA MORALES GABRIEL AUGUSTO 3313 | ANALISTA SR. DE MERCADEO
LUGAR DEL SERVICIO INSTITUCIONAL NOMBRE DE LA UNIDAD DEL SERVIDOR
Quevedo SUBGERENCIA DE MERCADEO

SERVIDORES QUE INTEGRAN LOS SERVICIOS INSTITUCIONALES
Gabriela Lopez, Diana Ojeda y Francisco Garzon

INFORME DE ACTIVIDADES Y PRODUCTOS ALCANZADOS

Objetivo del Servicio Institucional:
Coordinacion de brandeo y marca dentro de la organizacién del evente La Gran Minga Agropecuaria,

Actividades Desarrolladas:

18/08/2017
Delimitacion de espacios para carpa, montaje de elementos publicitarios externos.

19/08/2017
Dia del evento, logistica de promocionales, entrega de cheques, imagen institucional tanto dentro como fuera del estadio. Coordinacion imagen beneficiari=s.

Productos Alcanzados
Evento exitoso, gran alcance de clientes potenciales.

Observaciones:
No se presenta certificado de cumplimiento ya que se realiza trabajo en territorio
| . TRANSPORTEUTILIZADO | 'sAlIDA /| TLLEGADA |
TIPO DE NOMBRE DEL i . '
TRANSPORTE TRANSPORTE | RUTA | FECHA ORA CHA HORA
TERRESTRE BBP PEI-7856-D-MAX CD 4X4 STD AC QUITO-QUEVEDO-QUITO 18/08/20%7 | 08:30 | 19/08/2017 | 22:00 |

CONTROL Y LIQUIDACION: La Unidad Financiera o quien hiciera sus veces , realizard el control y la respectiva liquidacién de los valores previamente asignados, sobre la base de lo
informes, pases a bordo, boletos de transporte t7,— fluvial o maritimo utilizados, con la respectiva fecha y hora de salida, fecha y hora de llegada del Servicio Institucional.

ITINERARIO = SALIDA LEGAD/A MOVILIZACIONES || REEMBOLSO GASTOS CHOFERES |
FECHA 18/08/2017 /19/08/2017 | MOVILIZ. T.MARLFLU T.TERRESTR PEAJE |COMBUST.| IMPREV. | Total
HORA 08:30 22:00 .00 .00 .00 .00 .00 .00 0.00

 Hora inicio de labores el dia de retorno. 08:3_0___\ 'VALOR JUSTIFICADO: 71.81

ART.14

FIRMA DEL SERVIDOR
: sente informe se entregara dentro del término maximo de 4 dias de cu:(. Jo

g El
g ﬁD ekServicio Institucional al jefe inmediato y Gerente de Area para su aprobacion y
AN D‘V autorizacion respectiva, quien pondrd en conocimiento a la Unidad Financiera, o
\ quien hiciera sus veces.
MORA MORALES GABRIEL AUGUSTO
, e R R FIRMAS DE APROBACION Y AUTORIZACION  / e
JEFE II'jII'iIEELA, | AUT. GERENTE DE A ’.-A\ / ZONAL

NOMBRE: INOMBRE:

ING PATRICIO PENAFIEL



DETALLE QUE JUSTIFICA LOS GASTOS DE SERVICIOS INSTITUCIONALES
SOLICITUD: 285-GIDGS-2017 FECHA: 22/08/2017 RUTA: QUITO, QUEVEDO , QUITO. SALIDA: 18/08/2017 08:30 LLEGADA: 19/08/2017 22:00

Nombre del Servidor: MORA MORALES GABRIEL AUGUSTO

Secuencial: 3313
Lugar y Fecha del Servicio Institucional: Quevedo - 18/08/2017
Dependencia: SUBGERENCIA DE MERCADEO

NO
FECHA COMPROBANTE EMISOR CONCEPTO / DESCRIPCION TOTAL
VENTA § , —

18/08/2017 10642 LOS MOROS ALIMENTACION 16.47

(18/08/201740510  SR. CAMARON ~|ALIMENTACION 1l 8.60.
19/08/2017 6952 HOTEL OLIMPICO HOSPEDAJE 4674 /

Valor Movilizacion y/o Combustible, PeajeUSD ~ 0.00

~ Justifica  71.81

_ Caleulo70%  56.00

> . SR. CAMARON

A3 RUC: 1203032018001 - AUTCRIZACION SRI: 1120413183
@ Dir:Av. 7 de Octubra 1428 y Decima Cuarta y Decima Quinta

s Plapa-avs”’
BAQUERIZO FONSECA ALEJANDRO JOSE
R.U.C. 0916313604001 - Aut. SRL: 1121259934
Matriz: Décima Novena Solar 11 y Abdén Caldern

(o]:1

Costilzas Conset

: g Quevedo - Los Rics - Quevedo
CALIFICACION ARTESANAL N, 029618  Fecha autorizacién: 15-Marze-2017
Efectivo L__] D. Electronico !:I T. Credito / Debito D Ctros

Sucursal: Décima Novena Solar 11 y Abdén Calderdn
Telf.: 2761245 / QUEVEDO - ECUADOR FACTURA sz o001 00 0 O 1 G 5 1 2
; DCCUMENTO CATEGORIZADO: NO
FACTURA No. 002-001-00 0010 6/42/ ,
Sr(es): GCobye! /’@rs’ /Y:,M/Ed / e
RUC. [__/_2[’5{({.?!4 4eif. 2_?/7—/"{-—3‘96 Nl 3D ALt Poebl it s A ‘.-':..:
Direccion: _¢ ersellts  Qufe / / /
Fecha, _.r*,P AE acsie del 20 -+ mLTEUTE . HMDA EATE /
(Cant. | D ET e V. Unit | Valor Venta ) Ded/Rucy ¢ 17RIRAATIL
N T - s
| (ONFIRO 9 I3 30
b s 7
A HEN TOS |
L ----- .‘-J : ; 5 - . 0 f T
eeeme: [ Teesme SubTotal 12% | |7 %) SRACIAS POR Sif PREFERTNL
o e - 1222
i1 7 SubTotal 0%
f’%( / / .......................
L] Servicio 10%| |, 3R
F.) Autg gzadaf F.) Cliente LTS .
(IS AT=E - Zamora Oviedo Luis Fernando Sub Total /
1uc(.1miu:&o; F::Jut iaz. 1I1s1 Calf. Artesanal: 37335
3,(10601 /11 e AUz 14/ AGosta2 U i 3 2, A
FECHA DE CADUCIDAD: (Tﬂ,&gos%gﬁ}ébmﬁ WRIZEL I ]bj
ORIGINAL: Adquirente — COPIA 1: Emisor TOTAL 8. 1{ - '-‘t"g—

FRMAAUTORIZADA FIRWA CLIENTE

na AL AL Laiate Aees imanand
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Xk %
HOTEL
Ol{mpics
Nombre:
Direccidn: HEEN
Ciudad: 1
Fecha: ‘
DIA MES

HOTEL

CRESFONSA S A,

CIUDADELA SAN JOSE
Direccién: San José, Décima Novena

“OLIMPICO”

Telfs.: 2750210 - 2750539 - 2750965

2

107 y Av. Jaime Roldés Aguilera
750455 - 2751832 Fax: 2751314

FACTURA
Ne.00001-0000 0695 3

AUTORIZACION N°, SRI. 1121003695

E-mail: hotelolimpico@hotmal.com R.U.C.: 1291744113001
QUEVEDO - ECUADOR Fecha de Autorizacién: (30/Junio/2017)
\ CILRU.C.: yl
Forma de pago: .
; A DA AR A B O
p-ni. DIA MES T TR pom.

s Fernando - RUC. 1703804706001 - Aut. SRU. # 1161 - Caf. Artesanal 37535

[ ResTAUR T varios

)

m ﬂmmmoq Pasajero, para que Uc. disfryte ¥ cumpla con su cometido, comercial o turistico, nuestra SUBTOTAL Ya $.

£| Organizacién e ofrece: SUBTOTAL 0% $.

&| HABITACIONES CON AIRE >OOZD_O_OZ>DO. TV, AGUAFRIA Y CALIENTE SUITES CON UmMOCmZ._.O $. -
m BANO A VAPOR FORMA DE PAGO: SUBTOTAL $. \\
.nm. LV.A. % $. SN
H VALOR TOTAL s, 674 ||

N°.{6601) / 7600 - (50x3) - Fecha de C
ORIGINAL: Adguirente - COPIA1: Emiso

* SALA DE CONFERENCIAS

aducidad: (30/Junioj2018)
r - COPIA 2: SIV. Tributario

* PISCINA OLIMPICA - TOBOGANES

* RESTAURANT
" ESTACIONAMIENT® PRIVADG
" BANOS SAUNA Y VapoR

Y GUARDIANIA

“ DISCOTECAS

" CANCHA DE INDOR

" CANCHA DE TENIS

* CANCHA DE VOLLEY BALL
* CANCHA DE BASQUET

RECEPCIONISTA




