PROCURADURIA GENERAL DEL ESTADO
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SOLICITUD DE AUTORIZACION PARA CUMPLIMIENTO DE SERVICIOS INSTITUCIONALES

Nro. SOLICITUD DE AUTORIZACION PARA CUMPLIMIENTO DE SERVICIOS INSTITUCIONALES reciaoesoucrup Quito, 7 de junio de 2018 v
VIATICOS X MOVILIZACIONES SUBSISTENCIAS ALIMENTACION
DATOS GENERALES

WPELLIDOS - NOMBRES DE LA O EL SERVIDOR PUESTO QUE OCUPA:

GRIJALVA GABRIELA ASISTENTE DE PRESUPUESTO
[CIUDAD - PROVINCIA DEL SERVICIO INSTITUCIONAL INOMBRE DE LA UNIDAD A LA QUE PERTENECE LA O EL SERVIDOR

GUAYAQUIL DIRECCION NACIONAL FINANCIERA
FECHA SALIDA 11_06_2018 HORA SALIDA BHOO FECHA LLEGADA 11'06'2018 HORA LLEGADA 17H00
i

[SERVIDORES QUE INTEGRAN LOS SERVICIOS INSTITUCIONALES:

DESCRIPCION DE LAS ACTIVIDADES A EJECUTARSE:
TRATAR ASUNTOS RELACIONADOS CON EL PRESUPUESTQ.

REUNION CON LA DIRECCION REGIONAL 1, SEDE GUAYAS PARA

TRANSPORTE
TIPO DE TRANSPORTE | NOMBRE DE SALIDA LLEGADA
(Aéreo, terrestre, maritimo, TRANSPORTE RUTA
otras) FECHA HORA FECHA HORA
AEREO TAME AR 11-06-18 8H30 11-06-18 17H00
DATOS PARA TRANSFERENCIA

NOMBRE DEL BANCO: TIPO DE CUENTA:

No. DE CUENTA:

FIRMADE LAO EL SERVIDOR SOI.ICITANTE

FIRMA DE LA O EL RESPONSABLE DE LA UNIDAD
SOLICITANTE

q&m{@ )

(Bt ﬁp/

NUMBRE DELAO E VIDOR

Sra. GABRIELA GRIJAI.VA

NOMBRE DE LA SOLICITANTE

Ing. CECILIA ROJAS VALAREZO
DIRECTORA NACIONAL FINANCIERA, ENCARGADA

FIRMA DE LA AUTORIDAD NOMINADORA O SU DELEGADO

NOTA: Esta i deberd ser p para su A ién, con por lo
menos 72 horas de anticipacion al cumplimiento de los servicios
institucionales; salvo el caso de que por necesidades Institucionales la

i

Autoridad Nominadora autorice.

* De no existir disponibilidad presupuestaria, tanto la solicitud como la
autorizacion quedaran insubsistentes
* El informe de Servicios Institucionales deberd presentarse dentro del

término de 4 dias de cumplido el servicio institucianal

NOMBRE DE LA AUTORIDAD NOMINADORA O SU DELEGADD
Ab. Ricardo Velasco Cuesta

OCURADOR GENERAL DEL ESTADO, SUBROGANTE

SUB

Estd prohibido conceder servicios institucionales durante los dias de descansa
obligatorio, con excepcién de las Méximas Autoridades o de casos excepcionales
debidamente justificados por la Mdxima Autoridad o su Delegado,




PROCURADURIA GENERAL DEL ES

INFORME DE SERVICIOS INSTITUCIONALES /,
Nro. SOLICITUD DE AUTQRIZACION PARA FECHA DE INFORME 13/06/2018 /
CUMPLIMIENTO DE SERVICIOS INSTITUCIONALES 1)
DATOS GENERALES

APELLIDOS - NOMBRES DE LA O EL SERVIDOR PUESTO QUE OCUPA: 4‘06( ﬂ
Grijalva Benavides Cecilia Gabriela Asistente de Presupuesto }j
CIUDAD — PROVINCIA DEL SERVICIO INSTITUCIONAL - NOMBRE DE LA UNIDAD A LA QUE PERTENECE LA O EL ’///
Direccion Regional 1-Guayas-Guayaquil SERVIDOR: Jefatura de Presupuesto-Direccion Nacional

Financiera /

SERVIDORES QUE INTEGRAN EL SERVICIO INSTITUCIONAL: Grijalva Benavides Cecilia Gabriela

INFORME DE ACTIVIDADES Y PRODUCTOS ALCANZADOS
Una vez en la Direccion Regional 1, procedi a reunirme con |a Ing. Cecilia Villacis, Subdirectora Administrativa, Financiera y de
Administracion del Talento Humano de la Direccién Regional 1, a revisar los temas pendientes en el ambito de la gestion

financiera de la regional. Luego de ello, procedimos a reunirnos con el personal que integra la Subdireccion y revisar la
ejecucién presupuestaria, revisando la disponibilidad y saldos de Certificaciones Presupuestaria (Circular Ministerio de
Finanzas), también el devengamiento de los contratos y obligaciones contraidas por la regional. Se revisé el cumplimiento de la
planificacion de su ejecucién de compromisos y devengados y se determinaron tiempos para la solicitud de certificaciones
plurianuales. Se observd también la afectacién directa a la Certificaciones y I2 no generacién de compromisos, recomendando
se homologuen los procesos administrativos de |a regional a los procesos de la Direccién Nacional Administrativa en el ambito
de sus competencias. Anexos pases de abordaje y factura por transporte desde el terminal de Tababela hacia el terminal en el
Bicentenario, para el correspondiente reembolso.

ITINERARIO | SALIDA LLEGADA NOTA
- Estos datos se refieren al tiempo efectivamente utilizado en el
FECHA 11/06/2018 11/06/2018 | cumplimiento del servicio institucional, desde la salida del lugar
dd-mmm-aaaa de residencia o trabajo habituales o del cumplimiento del servicio
HORA 07:45 15:00 institucional segln sea el caso, hasta su llegada de estos sitios.
hh:mm
TRANSPORTE
TIPO DE SALIDA LLEGADA
TRANSPORTE NOMBRE DE RUTA
(Aéreo, terrestre, | TRANSPORTE - FECHA HORA FECHA HORA
maritimo, otros) dd-mmm-aaaa hh:mm dd-mmme-aaaa hh:mm
AEREQ LANTAM { UIO-GYE-UIO 11/06/2018 09:35 11/06/2018 17:40
NOTA: En caso de haber utilizado transporte publico, se debera adjuntar obligatoriamente los pases a bordo o boletos
OBSERVACIONES
FIRMA DE LA-©-ELSERVIDOR COMISIONADO NOTA

El presente informe deberd presentarse dentro del término de 4 dias del
cumplimiento de servicios institucionales, caso contrario la liquidacion se
demorard e incluso de no presentarlo tendria que restituir los valores
percibidos. Cuando el cumplimiento de servicios institucionales sea
superior al nimero de dias autorizados, se debers adjuntar la autorizacién
por escrito de |la Méxima Autoridad o su Delegado

FIRMAS DE APROBACION

FIRMA DE LA O EL RESPONSABLE DE LA UP{IDAD DEL SERVIDOR FIRMA DE LA O EL JEFE INMEDIATO DE LA O EL RESPONSABLE DE LA
COMISIONADO /' UNIDAD

N N ¢/

Ro7as Valarezo Alba Cecilia g 5%}@%5’%@““&&%“&?& |

DIRECTORA NACIONAL FINANCIERA, ENC 1
f /
| RECIBIDO: ______/ 7 _____________ 5




BOARDING PASS/TARJETA DE EMBARQUE/CARTAO DE EMBARQUE @

ZLATAM
. GRIJALVA/GABRIELA GRIJALVA/GABRIELA
FLIGHT/VUELO/VOD  DATE/FECHA/DATA DEPARTURE/SALIDA/PARTIDA RECORD/RESERVA VUELO/vO0 FECHA/DATA SN
XL 1413 11JUN 09:35 KYFMSL XL 1413 11JUN 068
OPER. LATAM AIRLINES ECUADCR OPER. LATAM AIRLINES ECUADOR
FROM/DESDE/CE TO/HACIA/PARA
QUITO GUAYAQUIL DESDE/DE UIO HACIA/PARA GYE

SEAT/ASIENTO/ASSENTO
AT GATE/ EN PUERTA AT/ZA LAS
NO PORTAD AS 9 . 0 UIUB!—I
FREQUENT FLYER
LA 81001517224¢
F I LA 8 TICKET 4622169493566

Jlitdont |



TARJETA DE EMBARQUE N°092

” NOMBRE PASAJERO CLASE 1, I ! iy ; :iv f‘
| R, CaRNanY it by |
i WERD UENTE { i \ { R i
K 4622169493566 v il W s ;
SDE HACIA ;
. GUAYAQUIL (GYE) QUITO (UIO)
{ AEROPUERTO JJ DE OLMEDO INTL. TERMINAL  UNICO AEROFUERTC MARISCAL SUCRE INTL.  TERMINAL Unico

VUELD HORA PRESENTACION

SALIDA PUERTA FILA / ASIENTD
{  AEROPUERTO

* i L] . P i ‘
XL 1412 R 16:10 16:45 | 2o - (GYE)18/ A
(11JUN.) (11/JUN.) (11/JUN.)

. i *VUELO ( ADO 3 LATAM AIRLINES ECUADOR MKT XL1412 _
NN . S NG L S TR

ESTA ES TU TARJETA DE EMBARQUE

Imprime dos copias, una para entregar en la pueria de embarque y guarda la otra por si nuestro personal a barde la solicita

L7 Informacién im portante

Equipaje de mano
(permitido por pasajero)

A”“ji .
;
e o

. 25 am,

1 Pieza de equipaje
+

1 Articulo personal pequefio

Ciase Paso




?— LATAM

AIRLINES

LATAM AIRLINES GROUP S.A.

AEROLANE Lineas Aéreas Nacionales del Ecuador S.A. - RUC: 1791807154001

Conector de Alpachaca S/N - Edificio Quiport Airport Center 3er piso, Oficina 302, Ref. Frente al Terminal Aeropuerto Mariscal Sucre
Quito - Ecuador

Informacion de tu Pasaje

Este documento contiene el detalle y condiciones del servicio que adquiriste.
No es necesario que lo lleves el dia de tu viaje.

Nombre Pasajero GABRIELA GRIJALVA Documento de Identificacion 1001517224
Cédigo de Reserva KYFMSL N° Pasajero Frecuente
Tipo de pasajero Adulto Ciudad y Fecha de emision  Quito, Ecuador 07-JUN.-18

Informacion Tributaria

Razén Social Agencia EUROVIAJES : 1791226054001

Este documento es aceptado tributariamente por SR (Servicio de Rentas Internas de Ecuador)

Desglose de tu pago Forma de pago
Concepto - Numero de ticket  Monto (1) flpo Detalle - Fechade  Cédigo de
xpiraci ; lorizacion
Tarifa USD 80.00 : expiracién . Autorizacién
: . Tarjeta de
" XXX
Equivalente tarifa en moneda de pago UsD o crédito-BA XX 0420 322018
Tasas y/o impuestos (2) USD 38.60
Total pasaje 462.2169493566 USD 118.60 L HEE: adlacas sremeniod
(2) Detalle de las tasas y/o impuestos Pasaje:
Total pagado USD 118.60 USD EC 9.60 - WT 8.17 - OR 20.83
itinerario
: Salida Liegada i Equipaje
N® Vuelo . Origen Destino * Cabina  Tarifa Asiento en
Fecha Horario Fecha Horario | bodega
XL 1413 it
Operado por QUITO MARISCAL GUAYAQUIL JJ DE LUN. 3 LUN. " Por
Latam Airlines SUGRE INTL. OLMEDOINTL.  11JuN-18 %935 g gyN.qg 1090 Economy-Q Q4vsesze 0 i
gs.
Ecuador
XL 1412 1 pieza
Operadopor  GUAYAQUILJJDE  QUITO MARISCAL LUN. ; LUN. ! Por
Latam Airlines ~ OLMEDQ INTL. SUCRE INTL. 11-JuN-18 1895 i 0N 1 1740 Economy-A  AdysEszB fgia
Ecuador 2

e Informacion importante: Si ti o alguno de tus acompanantes tienen una necesidad especial, informanos al momento de realizar tu reserva y hasta 48 horas antes de
tu vuelo llamando a nuestro Contact Center. Para mayaor informacién ingresa a nuestro Centro de Ayuda http:/fhelpdesk.lan.com/hcles/.

e Informacion importante Para acceder a tarifas con descuento por tercera edad o de discapacitados debes realizar tu compra en nuestras Oficinas de Atencién o
llamando a nuestro Contact Center al 1800-000-527.

Detalle aerolineas

N° de vuelo Aerolinea operadora Aerolinea comercializadora
XL 1413 LATAM Airlines Ecuador LATAM Airlines Ecuador
XL 1412 LATAM Airlines Ecuador

LATAM Airlines Ecuador

Informacién local

1/4




®

AERO

| conecta tu destino

AEROSERVICIOS DEL ECUADOR MB & F S.A.
Direccion Matriz: AV. AMAZONAS ¥ AV, DE LA PRENSA
Teléfono 6043500

Obligade a llevar contabilidad: Si

R.U.C. 1792252903001

FACTURA

No. 002-004-000557516

NUMEROQ DE AUTORIZACION:
110620180117922525903001200200400055751612345687813

FECHA Y HORA DE AUTORIZACION: 12/06/2018 02:31:44
AMBIENTE: PRODUCCION
CLAVE DE ACCESO:

LU AT T

1106201801179225290300120020040005575161234567813

Razén Social / Nombres y Apellidos: GRIJALVA GABRIELA

Fecha Emisién: 11/06/2018

RUC / Cl: 1001517224

Guia Remision

Codigo Descripcion Detalle Cantidad Um Precio. Descuento Total
Unitario
PTQBPA TRANSPORTE PASAJEROS 1.00 8.00 .01 7.89
TABABELA QUITO
Informacidn Adicional SUBTOTAL 12.00% 0.00
Email comprobantes@tufactura.ec SUBTOTAL 0.00 % 7.90
Direccion QuITO SUBTOTAL No sujeto de IVA 0.00
SUBTOTAL SIN IMPUESTOS 8.00
FORMA DE PAGO VALOR PLAZO UND. TIEMPO
DESCUENTO 0.01
SIN UTILIZACION DEL SISTEMA 7.99 4] DIAS
FINANCIERO ICE 0.00
IVA 12.00% 0.00
VALOR TOTAL USD 7.99




