INFORME DE SERVICIOS INSTITUCIONALES

Nro, SOLICETUD DE AUTORIZACION PARA CUMPLIMIENTO DE SERVICIOS

FECHA DE INFORME (dd-mmm-aaza): 28-Novy-2019

INSTITUCIONALES: 16-AESC-UT-UNACH-2019 |
DATOS GENERALES

APELLIDOS - NOMBRES DE LA O EL SERVIDOR; PUESTO QUE OCUPA;

Sénchez Calero Angel Edmundo Conductor

CIUDAD - PROVINCIA DEL SERVICIO INSTITUGCIONAL:
Quito

NOMBRE DE LA UNIDAD A LA GQUE PERTENECE LA O EL SERV]BOR
Unidad de Transportes

SERVIDORES QUE INTEGRAN EL SERVICIO INSTITUCIONAL:
Ing. Rosa Elizabeth Inca Balseca.

INFORME DE ACTIVIDADES Y PRODUCTOS ALCANZADOS

DESCRIFCION DE LAS ACTIVIDADES A CUMPLIRSE:
21 de nov de 2019: 22 de nov de 2019:
05:00 Viajamos a Quito / 13:G0 Viaje a Riobamba
09:00 Arribames a Quito 17:00 Llegue a Riobamba
18:30 Pernoctacién

CANTIDAD DEFACTURAS: | 4 | NUMERAGION DE FACTURAS: D00D760-000013488-000055036-000013368
ITINERARIO SALIDA LLEGADA NOTA
FECHA 21-nov-2019 22-nov-2019 Estos datos se refieren al tiempo efectivamente utliizado en el cumplimiento
dd-mmm-azaa del 'servicio institucion_al, desde la sailci.a.de.l lugar de reslcle‘ncia o trabajo
habituales o del cumplimiente det servicio instituciopal segin sea el caso,
HORA 05:00 4 17:00 hasta su llegada de estos sitios.
hh:mm
' . TRANSPORTE
TIPO DE TRANSPORTE NOMERE DEL RUTA SALIDA LLEGADA
(Aéreo, terrestre, otros) TRANSPORTE FECHA HORA FECHA HORA
dd-mmm-aaaa hhimm dd-minm-aaaa hhzmm
Terrestre Camioneta Chevrolet, Riobamba-Quito 21-Nov-2019 05:00 21-Nov-2019 09:00
placas HEA-932 Quito-Riocbamba 22-Nov-2019 13:00 22-Nov-2019 17:00 7

NOTA: En case de haber utilizado: 1}Transporte piiblico aéreo, fluvial o terrestre, se debers adjuntar obligatoriamente los pases a bordo o pasajes

OBSERVACIONES

FIRMA DE LA O EL SERVIDOR COMISIONADO

NOTA

NOMBRE
Sr. Angel Edmundo Sanchez Calero

El presente informe deberd presentarse dentro del términe de 4 dias
del cumplimiento de servicios institucionales, caso contrario la
Hquidacién se demorard e incluso de no presentario tendrfa que
restituir los valores percibidos. Cuando el cumplimiento de servicios
institucionales sea superior al nimero de dfas autorizados, se debera
adjuntar la autorizacidn por escrito de la Maxima Autoridad o su
Delegado.

CONDUCTOR

FIRMAS DE APROBACION

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

FIRMA DE LA MAXIMA AUTORIDAD C S DELEGADO /A

NOMBRE
Ing. Danny Andrés Changotasig Ayala

ENCARGADO DE LA UNIDAD DE TRANSPORTES, ... -,

NOMBRE

Dr. Gonzalo Nicolay Samaniego Erazo
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SOLICITUD DE AUTORIZACION PARA CUMPIMIENTO DE SERVICIOS INSTITUCIONALES

Nyo, SOLICITUD DE AUTORIZACION PARA CUMPLIMIENTO DE SERVICIOS FECHA DE LA SOLICITUD (dd-mmm-aaaa): 18-N 0V-2019\/
INSTITUCIONALES: ] 6-AESC-UT-UNACH-2019

VIATICOS | x| MOVILIZACION [ x| SUBSISTENCIA | x| ALIMENTACION [ x|

DATOS GENERALES '

APELLIDOS - NOMBRES DE LA O ELSERVIDOR: PUESTO QUE QCUPA:
Sanchez Calero Angel Edmundo Conductor
CIUDAD - PROVINCIA DEL SERVICIO INSTITUCIONAL: NOMBRE DE LA UNIDAD A LA QUE PERTENECE LA O EL SERVIDOR
Quito Unidad de Transportes
FECHA SALIDA {dd-mmm-aaaa) HORA SALIDA (hh:mm) FECHA LLEGADA {dd-mmm-aaaa) HCRA LLEGADA (hh:mm}
21-Nov-2019 05:00 /| 22-Nov-2019 17:00

SERVIDORES QUE INTEGRAN LOS SERVECIOS INSTITUCIONALES:
Ing. Rosa Elizabeth Inca Balseca

DESCRIPCION DE LAS ACTIVIDADES A EJECUTARSE:

Ejecucion de garantfa de los equipos informaticos. (administracién central).

TRANSPORTE
SALIDA LLEGADA
TIPO DE TRANSPORTE NOMBRE DEL ITINERARIO O RUTA FECHA HORA FECHA HORA
(Aéreo, terrestre, otros) TRANSPORTE dd-mmm-aaaa hh:mm 4 dd-mmm-aaaa hh:mm
Terrestre Camioneta Chevrolet, Riohamba-Quito 21-Nov-2019 65:00 <1 21-Nov-2019 09:00
placas HEA-932 Quito-Riobamba 22-Nov-2019 13:00 22-Nov-2019 17:00 /
DATOS PARA TRANSFERENCIA
TiFPO DE CiJENTA No, DE CUENTA . NOMERE DE LA ENTIDAD FINANCIERA
Cta. Ahorros 1039913163 Bcao. del Pacifico
FIRMA DE LA O EL SERVIDOR SOLICITANTE FIRMA DE LA O EL RESPONSABLE DE LA UNIDAD
- K SOLICITANTE
Sr. Angel Edmundo Sanchez Calero Ing. Danny Andrés Changotasig Ayala
CONDUCTOR ENCARGADO DE LA UNIDAD DE TRANSPORTES
NOMBRE DE LA © EL SERVIDOR NOMBRE DE LA O EL RESPONSABLE DE LA UNIDAD SOLICITANTE

FIRMA DE LA AUTORIDAD NOMINADORA O SU DELEGADO NOTA: Esta solicitud debord ser presentada para su Autorizacién, con por lo menos 72 horas

deanticlpacién al complimlento de los serviclos institucienales; salvo el caso de que por
“mecesidades institucionales la Autoridad Nominadora uutorice,

e no existir disponibilidad presupuestaria, tanto la solicitud como la autorizacién
uedardn {nsubsistentes

| informe de Servicios Institucionales deberd presentarse dentvo def término de 4 dfas
e cumplido el servicie institucienal,

" " A 3 o -
U /

I

& prohibido concedur servicios institucionales durante los dias de descanso obligaterio, con
i &cupcibn de las Maximas Autoridades ¢ de cases excepcionales debidamente justificados por

Dr.- OnZ&TG”NICOIay Samaniego Erazo la Mixima Autoridad o su Pelegade,
RECTOR

NOMBRE DE LA AUTORIDAD NOMINADORA O 5U DELEGADO

VERSION FORMULARI) MRL ACTUALIZADA 12/06/2013
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