INFORME DE SERVIIOS INSTITUCIONALES

Nra. SOLICITUR BE AUTORIZAGION PARA CUMPLIMIENTO DE SERVICIOS FECHA DE INFORME {dd-mmm-2aaa}: 28-Marzo-201 V '
INSTITUCIONALES: 03-EMCM-UNACH-2019
DATOS GENERALES
APELLIDOS - NOMBRES DE LA O EL SERVIDOR: PUESTC QUE QCUPA;
Cardenas Mazén Eduardo Mauricio Conductor
CIUDAD - PROVINCIA DEL SERVICIC INSTITUCIONAL: NOMBRE DE LA UNIDAD A LA QUE PERTENECE LA O EL SERVIDOR
Quito - Pichincha Unidad de Transportes

SERVIDORES QUE INTEGRAN LOS SERVICIOS INSTITUCIONALES:
Dra, Venus Medina.

INFORME DE ACTIVIDADES Y PRODUCTOS ALCANZADOS
DESCRIPCION DE LAS ACTIVIDADES A CUMPLIRSE: X
* Trasladar a Docente Externa, quien es miembro de la Comisién de Evaluacidén para los procesos de
Seleccion de Personal Académico Titular, (Facultades. - Provisién de Educacién Superior).
*  Adjunto (2) facturas N°: 0026937 y 000004908,

ITINERARIO SALIDA LLEGADA e NOTA
FECHA 26-Mar-2019 27-Mar-2019 / Bstos datos se refieren al tiempo efectivamente utitizado en cof
dd-mmim-aaaa cumplimiente del servicio instituclonal, desde la salida del iugar de
- residencia o trabajo habituales o del cumplimiento del servicio
HORA 04:00 11:00 institucional segiin sea el caso, hasta su llegada de estos sitios,
bhh:mm
TRANSPORTE
TIPO DE TRANSPORTE NOMBRE DEL RUTA SALIDA LLEGADA
{Aéreo, terrestre, otros) TRANSPORTE FECHA HORA FECHA HORA
dd-ramm-aaaa ah:mim dd-mmm-aaaa hhimm
Terrestre Grand Vitara 5Z, Riochamba-Quito 26-Mar-2019 04:00 26-Mar-2019 07:30 3
placas HEI-1068 Quito-Riobamba 27-Mar-2019 08:00- 27-Mar-2019 11:00/
NOTA: En caso de haber utllizado: 1)Transporte piblico aéreo, luvial o terrestre, se deberd adjuntar obligatoriamente los pases a bordo o pasajes
_ OBSERVACIONES
FIRMA DE LA 0 EL SERVIDOR COMISIONADO 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
ﬁis\titucionaies sea superior al niimero de dias autorizados, se deber4

NOMBRE . djuntar la autorizacién por escrito de la Mixima Autoridad o su
Sr. Eduardo Mauricio Cardenas Mazon Deleg
CONDUCTOR ik o
AS DEAPROBACION
FIRMA DE LA O EL JEFE INMEDIATO DE LA O EL RESPONSABLEDEA FIRMA DE LA MAXIMA AUTORIDAD O SU-DELEGADO/A

A—

{ e

’f{%

= NOMBRE

Ing. Danny Andrés Changotasig Ayala
' ENCARGADO DE LA UNIDAD DE TRANSPORTES




SOLICITUD DE AUTORIZAC!ON PARA CUMPLIM]ENTO DE SERVICIOS lNSTITUCIONALES'-

Nro, SOLICITUD DE AUTOR]ZACiON PARA CUMPLIMIENTO DE SERVICIOS

INSTITUCIONALES: ()3-EMCM-UNACH-2019

FHCHA DE LA SOLICITUD (dd-mmm-anas): 25-Marzo- 2019

VIATICOS | x| MOVILIZACION | x| SUBSISTENCIA | x| ALIMENTACION | x|
- DATOS GENERALES
.APELLIDOS - NCMBRES DE LA C EL SERVIDbR: . PUESTO QUE OCUPA:
Cardenas Mazén Eduarde Mauricio Conductor
CIUDAD - PROVINCIA DEL SERVICIO {NSTITUCIONAL: NOMBRE DE LA UNIDAD A LA QUE PERTENECE LA O EL SERVIDOR
Quito - Pichincha Unidad de Transportes

FECHA SALIDA (dd-mmm-aaaa} HORA SALIDA (hh:mm}
26-Mar-2019 04:00

FECHA LLEGADA (dd-mmm-aaaa}

27-Mar-2019

HORA LLEGAD.ly)h:mm)
(08:00

SERVIDORES QUE INTEGRAN LOS SERVICIGS INSTITUCIGNALES:
Dra. Venus Medina.

DESCRIPCION DE LAS ACTIVIDADES A EJECUTARSE:

Trasladar a Docente Externa, quien es miembro de la Comisién de Evaluacién para los procesos de

Seleccién de Personal Academlco Titular, {Facultades.- Provision de Educacién Superior).

TRANSPORTE ,
SALIDA LLEGADA |
TIPO DE TRANSPORTE NOMBRE DEL ITINERARIO O FECHA HORA FECHA HORA
{Aéreo, terrestre, otros) TRANSPORTE RUTA dd-mmm-aaaa hh:mm dd-mmim-aaaa hhzmm
Terrestre Grand Vitara SZ, Riobamba-Quito 26-Mar-20619 04:00 26-Mar-2019 C 0730
placas HEI-1068 Quito-Riobamba 27-Mar-2019 08:00 27-Mar-2019 B _11:00 /

DATOS PARA TRANSFERENCIA

TIPO DE CUENTA No, DE CUENTA

Cta. Ahorros 6035914

MOMBRE DE LA ENTIDAD FINANCIERA
Bceo. del Austro

FIRMA DE LA O EL SERVIDOR SOLICITANTE

'FIRMA DE LA O EL RESPONSABLE DE LA UNIDAD
SOLICITANTE -

CONDUCTOR

. Ing Dan Andrés Changotasig Ayala
ENCARGADO DE LA UNIDAD DE TRANSPORTES

NOMBRE DE LA O El, SERVIDOR

NOMBRE DE LA O EL RESPONSABLE DE LA UNIDAD SOLICITANTE

Dr Gonzal/hhfﬁfé;Samamego Erazo
RECTOR

NOMERE DE LA AUTGRIDAD NOMINADORA © SU DELEGADC

cipacion &l cumplimlento de los servicios institucionales; salve el caso de que por necesidades
itucigiidles fa Autoridad Nominadora auterice,

Treno existlr disponihilidad presupuestaria, tanto la solicitud como {a autarizacién
quedardn insubsistentes

© Llinforme de Servicios Institucionales deberd presentarse dentre del término de 4 dias de
cumplido el servicio institucional.

Est4 prohibido conceder servicios institucionales durante los dias de descanso obligatorio, con
excepcién de las Méximas Autoridades o de casos excepcionales debidamente justificados por la
Méxima Autoridad o su Delegado.

VERSION FORMIILARIO MRI ACTUALIZADA 12/06/2013




