COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO

Institucion: 590 | PROCURADURIA GENERAL DEL ESTADO I Reporte l rptComprobanteGastos.rdic
U. Ejecutora:; 0001 | PROCURADURIA GENERAL DEL ESTADO - DIRECCION REGIONAL Fecha Elaboracién No. CUR  No. Original
DEL GUAYAS
Unid. Desc: 0000 03 010 2018 931 931
Tipo Documento Respaldo Clase Documento No. No. Expediente
COMPROBANTES ADMINISTRATIVOS DE GASTOS RENDICION DE FONDOS SIN DETALLE 6 393
DE FACTURAS
1
RPA RTOC DEV
Clase de i Clase de |
Registre: REGULARIZACION Gasto: OTROS GASTOS T T |
Cuenta
" . 1121501 FTE 1 ANTICIPO VIATICOS
Barico; Monkrara: CORRIENTES RECURSOS FISCALES
Comprobante GASTOS Numero Operacion 0
Beneficiario: 0968552650001 |PROCURADURIA GENERAL DEL ESTADO - DIRECCION REGIONAL DEL GUAYAS
AFECTACION PRESUPUESTARIA
PG SP PY ACT ITEM uBG FTE ORG N.Prest DESCRIPCION MONTO
01 00 000 002 530303 091 001 0000 0000 Viaticos y Subsistencias en el Interior 167.80
TOTAL PRESUPUESTARIO 167.80
IVA 0.00
SUB-TOTAL 167.80
RETENCIONES IVA 0.00
TOTAL DEDUCCIONES PRESUPUESTARIO 0.00
TOTAL A PAGAR 167.80
SON: CIENTO SESENTA Y SIETE DOLARES CON 80/100 CENTAVOS
DESCRIPCION: Rendicién de la Entidad:590-1-0 No de fondo: 79 No Entrada: 241

DATOS APROBACION

ESTADO

REGISTRADO:

APROBADO:

APROBADO

03/10/2018,

FECHA: .~ M1

Funciorafio Responsable

s
’5/ Director Financiero
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~ COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO

institucion: 590 | PROCURADURIA GENERAL DEL ESTADO | Reporte rptCornprobanteGastos.rdle
U. Ejecutora: 0001 | PROCURADKRIA GENERAL DEL ESTADO - DIRECCION REGIONAL Fecha Elaboracion No. CUR  No. Original
DEL GUAYAS
Unid. Desc: 0000 03 010 2018 931 931
Tipo Decumento Respaldo Clase Documento No. No. Expediente
COMPROBANTES ADMINISTRATIVOS DE GASTOS RENDICION DE FONDOS SIN DETALLE 6 343
DE FACTURAS
|
RPA RTC DEV
Clase de . - Clase de
Registro: REGULARIZACION Gasto: OTROS GASTOS I—l—l—
Cuenta
. - 1121501 FTE 1 ANTICIPO VIATICOS
Banco: Monetaria: CORRIENTES RECURSOS FISCALES
Comprobante GASTOS Numero Operacién 1)
Beneficiario: L0968552650001 PROCURADURIA GENERAL DEL ESTADOQ - DIRECCION REGIONAL DEL GUAYAS
DEDUCCIONES

DATOS APROBACION
ESTADO REGISTRADO: APROBADO:
APROBADO
FECHA:
03/10/2018
Funcionario Respensable Director Financiero
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__ COMPROBANTE DE LIQUIDACION DEL FONDO

Entidad:

Ejercicio:

No. Fondo Global:
No. de Entrada:

Monto:

Rendiciones Totales:

Reposiciones Totales:

LIQUIDACION

Saldo a Liquidar Fondo:

Clase de Fondo:

590 - 0001 - 0000 PROCURADURIA GENERAL DEL ESTADO - DIRECCION REGION
2018

79

241

92.20

167.80

0.00

92.20

FAF-ANTICIPOS DE VIATICOS PASAJES Y OTROS DE VIAJE CORRIENTES CON
RECURSOS FISCALES

Descripcion: Formulario de Rendicion Final - FORM NO. 083-A 2018, ANTICIPO A FAVOR DEL AB.
JAIME CEVALLOS, SUBDIRECTOR DE PATROCINIO Y DERECHOS HUMANOS
No. Documento Aprobacion: 0 Fecha Aprobacion: 03/10/2018
No. Cur Contable: 84513836
Clase de Saldo a No. CUR
Fondo Fuente RUC Liquidar Contable
FAF 001 0968552650001 92.20 84513836

==Y
FIRMA RESPONSAB@ F/A AUTORIZACION

o~ A 1 . ———-—-.__q_N

211




[ COMPROBANTE DE CREACION DEL FONDO GLOBAL _I

Entidad: 590 -0001 -0000 PROCURADURIA GENERAL DEL ESTADO - DIRECCION

Efercicio REGIQNAL DEL GUAYAS

No. Fondo Global: 79 Tesoreria

No. Entrada: 241 Solicitud de Pago Fecha de Pago
Monto Solicitado: 260,00

Estado: APROBADO Sl L il
Clase de Fondo: FAF _ANTICIPOS DE VIATICOS PASAJES Y OTROS DE VIAJE CORRIENTES CON RECURSOS FISCALES
Descripcion: FORM NO. 083-A 2018, ANTICIPO A FAVOR DEL AB. JAIME CEVALLOS, SUBDIRECTOR DE PATROCINIO Y

DERECHOS HUMANQOS QUIEN SE TRASLADARA A LA CIUDDAD DE GALAPAGOS PARA REVISION DE
PROCESOS ACTIVOS POR EL PERIODO DEL 25 AL 27 DE SEPTIEMBRE DE 2018.

No. de Solicitud: FORM NO. 083-A 2018 Fecha Solicitud: 18/09/2018
No. de Doc. de Aprobacién: FORM NO. 083-A 2018 Fecha de Aprobacion: 18/09/2018
h(‘ Ye Cur Contable: 84247484
Clase de Fondo Fuente Clase de Registro Ruc Distribuido Pagado Fondo Liquidado Monto
001 0968552650001 Sl Sl Sl 260,00
FAF FRC

<_FIRMA RESPONSABKE

" FIRMA AUTORIZACION

o



PR A T TAnS

[PIG]E |

PAGO DE VIATICOS A FUNCIONARIOS DE LA

DEPENDENCIA:

DIRECCION REGIONAL 1

PROCURADURIA GENERAL DEL ESTADO

DIRECCION REGIONAL 1

FORM. No.: 083- L-2018
01/10/2018

PROPOSITO:

LIQUIDACION DE VIATICOS A FAVOR DEL ABOGADO JAIME CEVALLOS ALVAREZ, SUBDIRECTOR REGIONAL DE PATROCINIO Y DERECHOS HUMANOS, QUIEN SE TRASLADO A LAS OFICINAS PROVINCIAL DE
GALAPAGOS POR REVISION DE ARCHIVOS FiSICOS DE JUICIOS Y POR VISITA A LOS JUECES Y DELEGADOS DEL CONSEJO NACIONAL DE LA JUDICATURA, POR EL PERIODO DEL 25 AL 27 DE SEPTIEMBRE DE 2018.

ANEXOS:

INFORME DE SERVICIOS INSTITUCIONALES SRP-033

SALIDA: 25 DE SEPTIEMBRE DEL 2018 | HORA; 11H25
RETORNO 27 DE SEPTIEMBRE DEL 2018 | HORA: __ 15H20
No. FUNCIONARIOS No. CEDULA CARGO No. DIAS LIQUIDACION JUSTIFICADO ANTICIPO H:&ﬂ‘z’f;f,,. F;::;%".:fo
1 2=1*130*30% | 3=1*130*70% | 4=FACTURAS 5 6 7=4-3+5
1 AB. JAIME CEVALLOS SUBDIRECTOR REGIONAL DE !
T VARES 1303946030 MEDIACION 2 78,00 182,00 89,80 $260,00 $0,00 $92,20
GRAN TOTAL 78,00 182,00 89,80 $260,00 $0,00 -$92,20

DRA. MA, DOLI V.,
DIRECTORA REGIONAL 1, ENCARGADA

PARTIDA PRESUPUESTARIA

Mo afro A Re A/nig;ﬁé_‘:l;l

Fecha

CONTROL PREVIO
SR. GIANCARLO POVEDA MITE

2 TRAMITESE

ING. CECILIA VILLACIS ROMAN
“SUBDIRECTORA REGIONAL FINANC, ADMINIST.
Y DE ADMINISTRACION DEL TALENTO HUMANO

Fecha:

Fecha.

ING. DIANA LEON ZAMBRANO
PRESUPUESTO

TESORERIA
CPA RUBEN MONTOYA ALVARADO
PAGADORA REGIONAL

Fecha:




PROCURADIFRIA GENERAL DEL P TAUG).

PROCURADURIA GENERAL DEL ESTADO E m

ECUADOR

ELUAR

—_———

INFORME DE SERVICIOS INSTITUCIONALES

Nro. SOLICITUD DE AUTORIZACION PARA CUMPLIMIENTO FECHA DE INFORME : 01/10/2018
DE SERVICIOS INSTITUCIONALES: SRP-033
DATOS GENERALES
APELLIDOS - NOMBRES DE LA O EL SERVIDOR: PUESTO QUE OCUPA:
CEVALLOS ALVARES JAIME JOSE SUBDIRECTOR DE PATROCINIO
CIUDAD — PROVINCIA DEL SERVICIO INSTITUCIONAL NOMBRE DE LA UNIDAD A LA QUE PERTENECE:
SAN CRISTOBAL Y SANTA CRUZ — GALAPAGOS PATROCINIO

SERVIDORES QUE INTEGRAN EL SERVICIO INSTITUCIONAL: AB. JAIME CEVALLOS ALVAREZ Y DRA. MARIA DOLORES
RIVAS CASARETTO

INFORME DE ACTIVIDADES Y PRODUCTOS ALCANZADOS

SE REVISO EL ARCHIVO FISICO DE JUICIOS EN CADA ISLA Y SE DISPUSO TAREAS INMEDIATAS PARA MEJORAR LAS ESTADISTICAS
DE LAS ACTIVIDADES EN CADA PROCESO, ADEMAS NOS REUNIMOS CON JUECES Y DELEGADO DEL CONSEJO NACIONAL DE LA
JUDICATURA EN LAS ISLAS PARA COORDINAR ACCIONES A TOMAR.

SALIDA LLEGADA NOTA
FECHA Estos datos se refieren al tiempo efectivamente utilizado
Dd/mm/hh 25/09/2018 | 27/09/2018 | en el cumplimiento del servicio institucional, desde la
salida del lugar de residencia o trabajo habituales o del
HORA 11H25 15H20 cumplimiento del servicio institucional segun sea el caso,
hh:mm hasta su llegada de estos sitios.
TRANSPORTE
SALIDA LLEGADA
TP DE NOMBRE DE i
_ TRANSPORTE TRANSPORTE RU FECHA HORA FECHA HORA
W, terrestre; fsiting, oiros) dd-mmm-aaaa hh:mm dd-mmm-aaaa hh:mm
GUAYAQUIL- SAN
AEREO AVIANCA CRISTOBAL - 25/09/2018 11H25 27/09/2018 15H20
GUAYAQUIL

NOTA: En caso de haber utilizado transporte publico, se deberd adjuntar obligatoriamente los pases a bordo o boletos.

__——OBSERVACIONES

FIRMA DE LA O EL SERVIDOR COMISIONﬁDO ) NOTA
El presente informe debera presentarse dentro del término de
4 dias del cumplimiento de servicios institucionales, caso

. o contrario la liquidacién se demorard e incluso de no presentarlo
-%KZ,/’ tendria que restituir los valores percibidos. Cuando el
i it cumplimiento de servicios institucionales sea superior al

NOMBRES:  AB.J E = VAL[CYS ALVAREZ nimero de dias autorizados, se debera adjuntar la autorizacion
Autorizo el descuento de valores n justificado/.s en la liquidacion de por escrito de la Maxima Autoridad o su Delegado

vidticos y subsistencias.

/ FIRMAS DE APROBACION

JEFE INMEDIATO DIRECTOR REGIONAL 1 (E)

—

7% %—:' =

NOMBRE: DRA. MARIA DOLORES RIVAS CASARETTO NOMBRE: DRA. MARIA DOLORES RIVAS CASARETTO




RESERVA/BOOKING S
1 ORIGEN / FROM GUAYAQUIL / GYE CABINA /CABIN Y

TERMINAL / TERMINAL:

SAN CRISTOBAL /SCY FECHA/DATE 25Sep

~* SALIDA/DEPARTURE 12:05 SEQUENCIA / SEQUENCE
OPERADO POR/OPERATED BY 9
AVIANCA ECUADOR S.A,
GRUPQ/GROUP
TKT 547275629694501 E

- -
Aviancal_ e
STAR ALLIANGSE
CABINA /
CABIN

Y

EN SALA/ ASIENTO/

AT GATE SEAT

11:25 9A

Cevallos / Jaime

AV1630 Sep 25

GUAYAQUIL / GYE
SAN CRISTOBAL /SCY

TKT 547275629694501

INFORMACION DE VIAJE / TRAVEL INFORMATION

-5

=iife

Equipaje permitido / Baggage allowance

Para conocer el equipaje libre permitido, peso y tamafio por pieza segun el destino, asi como la
politica de equipaje para infantes (0 a 2 afios), por favor consulta nuestro sitio Web
www.avianca.com

To find out the free allowed luggage, weight and size per piece depending on the destination, as
well as the baggage policy for infants (O to 2 years of age), please visit our website
www.avianca.com

Documentos legales / Required documents

Consulta cuales son los documentos necesarios que debes tener para tu viaje a través de los
consulados, embajadas o entidades gubernamentales correspondientes del pais de destino y
palses por los cuales transitas o haces conexion.

Please check the required travel documents for your journey with the corresponding consulates,
embassies or government agencies of the country of destination and the countries where you
have connecting flights.

Presentacion en el aeropuerto / Airport arrival times

Preséntate con suficiente tiempo de anticipacion en el aesropuerto ¥ ten en cuenta nuestras
recomendaciones en www.avianca.com, donde podras consultar la informacién correspondiente
a tu lugar de destino, tiempos para tu check in, la entrega de equipaje y el tiempo de
presentacion en la sala de abordaje.

Arrive at the airport leaving enough time before your flight and take into account our
recommendations in www.avianca.com, where you can check the information corresponding to
your destination, check-in times, baggage drop-off and when you need to be at the boarding gate.

Descarga gratis tu
aplicacion Avianca
Dowmnioad your free Avianca App

Disponible para / Avallable for:
Android®, Iphone®,
Windows Phone®

O visita Avianca.com desde tu
smartphone

Or wisit Avianca.com from your smartphone
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PASE DE ABORDAR/BOARDING PASS

VUELO/FLIGHT EN SALA/AT GATE PUERTA/GATE ASIENTO/SEAT
A\ C3 1 1 ") AN ") 27A
MVAVJ L e U LM
DE'P'AHi: AEVIRE L NS S TATME
L LCVAL LY I/ JARLEIC
AV+S 1I43RRR2163 S

B Ricen/fR0Y SAN CRISTOBAL I SLANDFECHA/DATE 27SEP

- > DEsiino/Te GUAYAQUIL/GYE RESERVA/BOCHING §
DI 54 1DA/DEPARTURE 13 : 20 CABINA/CABIN
SEroorTR: ([ERRE OF ABORDAJE 20 MIN ANTES DE SALI SECUENCIA/SEQUENCE 74
e i Es
=———— T{TS472755296945 AGENT 1D 2444QR

SRUPO/GROUP
QPERADO POR/OPERATED 3Y AVIANCA ECUADOR S.A. A
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Guerrero Jaramillo Jeferson Ulises f NCTURA
R.U.C.: 2000046280001
N° 001- 001 -

LQ" MY FRIEND CHICKEN PARRILLADAS

VENTA DE COMIDAS Y BEBIDAS EN RESTAURANTES

T 0
Dir.: Manuel J. Cobos S/N e Ignacio Hernandez
Telf: 05-2521-215 Celular: 0982345424
Sue Crictibel - Loander

000000719

AUT. SRI N° 1123101656
DIA

[257 04 Twi8

Cliente: fw 5(4?4 G pai¥ass Aﬁm\

RUCoCI.. (7)03019/6030 Telf:

Direccion:

{cant.  DESCRIPCION. VUNITARIO| V.TOTAL

i A | L&

consumo  Ae  alimrenics =
N 3
; {

L J
" FORMA Y VALOR DE PAGO Y susToTAL 12% § B
EFECTIVO: } $ 5 - GO SUBTOTAL 0% §

DINERO ELECTRONICO: | 8
TARETADECREDMO: | S R
OTROS: $ SUBTOTAL §

IVA12% § O

me Conforme (Cllente)mmj>

) VALOR TOTAL §! L

Telel.: (05) 2 520-564

Imp. “Gréficas Poliservisa® * Becerra Heméndez Juan Carlos - R.U.C. 2000033502001
Aul.2848 (Sblock. -100x2 desda 000000526 al 000001025)
DOCUMENTO CATEGORIZADO: NO

FECHA DE IMPRESION 11/JULIO/2018
FECHA DE CADUCIDAD 11/JULIO/2019
ORIGINALWFIA:EHISOH
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“Contribuyente Régimen Simplificado”
E VENTA

ANDRADE GUERRERO JAIME FERNANDC v A D

o DE Doy 1/ .

é& 45 MEDERSEELAMEES. U.C.1307815140001
%, VENTA DE COMIDAS Y BEBIDAS - :
s DeCOMDAS Y BEIDAS oovam. 000000947

Direcelén: Alsaclo Northia s/n y Av Quito

3 Tolf: 05-2520-502 Celular: 0988979410 ' SRINC.112
BN, Emalik: 9 : DIS ’_
S Cristobat - Galdpagoy SAN CRISTOBAY/GALAPAGOS - ECUADOR %m‘ )
ACTIVIDADES DE Y RESTAURANTES HASTA 850,00 2 Z ,

CLIENTE:

Jume Q&UM

n.u.c.é.l._:} {203 9 Ybg 32

TELF.: 9? 8565929 0

DIRECCION:

(09 @ gil

EAHHDAD

_V.UNITARIO| V. TOTAL )

DESCRIPCION _

S ﬂ/

/

A

V72042 e | I

]
[WZ}’W
i ]

ya

Be bt Z

7
o

e

e
r
ey
N

[
h""‘——.—/

/

Ea

#

—

il

p EFECTVO () TARJETA DE CRED)
Qcreaue () TRANSFERENCIA

O DINERO ELECTRONICO

7
Reclbi Cﬁnforme (Cliente)

="
A7~

VALOR TOTAL /

Imp. “Graficas Poliservisa” - Becerra Her

RrR.U.C. 2000033502001
impreso 15/MAYO/2018

ORIGINAL : CLIENTE CcOPIA: EMISOR DOCUME

nahdez Juan Carlos Telefax:
_ Aut.2846 - f2block. - 1 00x2 desde 801
valida para su_emision hasta 15/MAYO/2019

(05) 2 520-564
al 1000

NTO CATEGORIZADO S|




HOSTAL EMANUEL BY THE POINT GALAPAGOS FACTURA
ANDRADE RENDON NICOLAS ELIAS R.U.C.}{gg(%t?%%?_maoo1

mmmmraﬂommm

ENHOSTALES JUVENLES Y REFUGIO DE MONTARA 000000137

i %ﬁgﬂ;ﬂ{?ﬁ;ﬁ:ﬂu AUT. SRI N° 1123416714
San. mi"”eﬁm?f“ﬁﬁ'&:l Y |32t |20

Clienle:—}a\\'w—’a.. Ce_,~_)r.~\\r>f_~,

RUCOCL \ 3o 020 Tef:

rDLrecciﬁn: C)_)ng&\

T oEscRIBCIONGI TR “[vunmario] V.TOTAL

7| Declas *\mg@._épit)e o | 6O

{ =

i FORMA YVALORDE?AGQ ~ ) sustomnssf G0 1
EFECTN: 5 } ‘w SUBTOTAL 0% §
DINEROELECTRONCO:  |:S pd

TARVETADECREDTO: | ® A R

OTROS: $ / T, SUBTOTAL §

watzws| 7,0
ol Conforme (Cllente -
= e — R

Ima. “Gréficas Pol Becerta Hemandez Juan Carlos |FECHA DE IMPRESION 05/SEPTIEMBRE/2018

iservisa” =
R.U.C. 2000033502001 - Aut.2846 (2blogk. -100x2 desde 101 al 300) | FECHA DE CADUCIDAD 05/SEPTIEMBRE/2019
Telef.: (05) 2 520-564 D ENTO CATEGORIZADO: NO | ORIGINAL : CLIENTE /COPIA: EMISOR




PAGINA No.

Institucion: 999 |GOBIERNO GENTRAL No. Preliminar | 84247484 || FECHADE

. . ELABORACION
Unid. EJeCUtOra: 0000 No. CUR 84247484

0. 12 09 2012

Unid. Desc: 0000 No. Original | 84247484

TIPO DE DOCUMENTO RESPALDO CLASE DE DOCUMENTO RESPALDO No. CUR PRESUPUESTARIO

COMPROBANTESGAAJ;)-?‘S&?;!STRATTVOS LE SOLICITUD DE CREACION DE FONDC 5900001000C00G075000241

T' o CUR:- FRC Constitucion Aulomatica deFondo , de la entidsd :580 - § Clase de fondo: [FAF] - ANTICIFOS BE
FECHA DE APROBACION 1p - v&n%ui:.asmas Y OTROS DE V1ASE CORRIENTES CON RECURSOS FISCALES No. de fondo :
79 No_de Entrada- 341
Area del | |
Comprobante: | CONTABILIDAD 13 09 2018 | Eoonte
Especifica
Beneficiario: 0968552650001 PROCURADURIA GENERAL DEL ESTADO - DIRECCION REGICNAL DEL GUAYAS
AFECTACION CONTABLE
No CUENTA SpB1  SUB2 AUX-1 AUX-2 AUN-3 PESCRIPCION DE CUENTAS DEBE HABER
1 112 15 1 550000:0000 1303946030 % Anticipes de Viaticos Pasajes y Otros de Viaje 26000 0.00
institscionales
. 212 50 0 5800001 €000 1303946030 0 Fondos a Otorgarse - Administracion Prblica Central 0.00 260.00
TOTAL COMPROBANTE => 260.00 260.00
SON: DOSCIENTOS SESENTA DOLARES

DESCRIPCION:

Constitucion Automatica de Fondo , de la entidad :580 - 1 Clase de fondo; [FAF] - ANTICIPOS DE VIATICOS PASAJES Y OTROS DE VIAJE CORRIENTES CON
RECURSOS FISCALES No. de fondo : 79 No. de Entrada: 241

PAGADO
DATOS REGISTRO DATOS APROBACION DATOS SOLICITUD PAGO || DATOS AUTORIDAD APR.
e FIRMA
USUARIO: |LMSANTACRUZ || ELECTRONICA:| FI6276LE03YEKSO || o e e, Lo VCAER || USUARIC: [CRVILLACIS
N F— USUARIO:  |LMSANTACRUZ_ _|I-USUARIO:  [RLMONTOYAL FECHA:  [18/09/2018
FECHA: 18/09/2018 //\’,'” ‘FEGHA*:\"K\ ik
=
.
FIRMa E ;\‘\\\ L =
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T
PAGO DE VIATICOS A FUNCIONARIOS DE LA
PROCURADUREA GENERAL DEL ESTADO
DIRECCION REGIONAL 1

FORM. Na.: 083- A 2018
+8/09/2048
JENCIA:DIRECCION REGIONAL 1

O5ITO:

ANTICIEO A FAVOR GEL AB. JAIME CEVALLOS ALVAREZ, SUBDIRECTOR DE PATROCINID Y DEREGHOS HUMANDS QUIEN TRASLADARA A LA GALAPAGOS PARA LA REVISION DE LOS
PROCESOS ACTIVOS QUE SE ENCUENTRAN SiN MOVIMIENTO HACE DOS AROS,

ANEXOS:

SOLIGITUD DE SERYICIOS INSTITUGIONALES SRP-033/18

{SALIDA: 25 DE SEPTIEMERE DE 2018 1 HORA: _ 11H50|
{RETORNO: 37 DE SEPTIEMBRE DE 2018 | HORA: __ 16H10]
VIATICO VIATICO 5 A FAVOR
Na. FUNCIONARIOS No. CEDULA CARGO No. DIAS { s130,00 = 130,00 * ANTICIPO FUNCIORARIC
3004k F0%
e 2=1*130%3 | 3=1*130*7D - =
gf 1 Py oy 4z 243 5=4
SUBDIRECTOR REGIONAL
1 Jmi CEVALLOS 1303946030 PATROCINIO Y TALENTO 2 78,00 | 182,00 $260,00 $260,00
VAREZ
HUMANO
GRAN TOTAL| 78,00 182,00 260,00 $260,00

APROBADO POR
DRA. MA. DOLORES RIVAS CASARETTO
DIRECTORA REGTONAL 1, ENCARGADA

OFICINISTA

PARTIDA PRESUPUESTARIA

AfE IAIM CEVALLLS AL\/AR\Q
Fonpe GLoBRAL N2
cvp N2 23X Lm/q :w:w

ﬁl / 5
CONTROL PR -eﬂﬁé’/ ING. DIANA LECN ZAMBRANO
SR CARLOS Moaorlyﬁ - PRESUPUESTO

Fecha:r

TRAMITESE
ECOMN. ALEX DELGADC LOCOR
SUBDIRECTOR REGIONAL ADMIRIST. FINANC.
¥ GE ADMINISTRACION DEL TALENTO HUMAND, ENCARGADO

Fecha:
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PROCURADURIA GENERAL DEL ESTADO

FOCULALDTERA GENOAAAEIBL BTN

ECUADOGR

[HETTENS

e

SOLICITUD DE AUTORIZACION PARA CUMPLIMIENTO DE SERVICIOS INSTITUCIONALES

Nro. SOLICITUD DE AUTORIZACION PARA CUMPLIMIENTO DE SERVICIOS
INSTITUCIONALES : SRP-033/18

FECHA DE SOLICITUD:18/05/2018

VIATICOS MOVILIZACIONES

SUBSISTENCIAS

AUMENTACION

DATOS GENERALES

IAPELLIBOS - NOMBRES DE LA O EL SERVIDOR:
CEVALLOS ALVAREZ JAIME JOSE

SUBDIRECTORDE PATROCINIO

KILUDAD - PROVINCIA DEL SERVICIO INSTITUCIONAL
SANTA CRUZ — GALAPAGOS

NOMBRE DE LA UNIDAD A LA OUE PERTENECE LA O EL |SERVIDOR
PATROCINIO

EECHA SALIDA (dd-mmm-aaaa) HORA SALIDA {hh:mm)

FECHA LLEGADA [dd-mmm-aaaa)} HORA LLESADA (hhimm)

25/08/2018 11H50

27/09/2018 16H10

SERVIDORES QUE INTEGRAN LOS SERVICIOS INSTITUCIONALES: AB. JAIME CEVALLOS ALVARES, DRA. MARIA DOLORES RIVAS

DESCRIPCION DE LAS ACTIVIDADES A EJECUTARSE:

e  VISITAR LAS OFICINAS DE GALAPAGOS (SAN CRITOBAL Y SANTA CRUZ), PARA REVISAR LOS PROCESQS ACTIVOS QUE SE
ENCUENTRAN SIN MOVIMIENTO DESDE HACE 2 AROS ¥ TOMAR ACCIONES CON RESPECTO BE LOS MISMOS EN LA JUDICATURA

LOCAL.
TIPO DE TRANSPORTE | NOMBRE DE SALIDA LLEGADA
{Adreo, terrestre, maritimo, TRANSPORTE RUTA
atros) FECHA HORA FECHA HORA
dd-mmm-aaaa Rhimm dd-mmm-aaaz Hh:mm
AEREQ AVIANCA GYE 'SAé\'YTEA CRUZ- 25/09/2018 | 11HS0 . | 2709/2018 16H10
DATOS PARA TRANSFERENCIA
NOMBRE DEL BANCO: TIPC DE CUENTA: No. DE CUENTA:

' FIRMA DE LA O EL SERVIDOR SQLICITAN

FIRMA DE LA O EL RESPONSABLE DE LA UNIDAD
SOLICITANTE B

/ézﬁs

!
NOMBRE DE LA O EL SERVIDOR: AB. JAIME JOSE CEVALLOS ALVAREZ

NOMBRE DEL JEFE INMEDIATO: DRA. MARIA DOLORES RIVAS
(CASARETTO

FIRMA DE LA AUTORIDAD NOMINADORA O SU DELEGADO

NOTA: Esta solicitud deberd ser presentada para su Autorizaddn, con por lo
menos 72 horas de anticipacin al cumplimienta de los servicios institucionales;
satva el caso de que por necesidades institucienales la Awtoridad Nominadora

— " RS

autarice,
» De no existir dispenibilidad p
autorizacidn quedardn insubsistentes
» El informe de Serviclos Institucionales deberd presentarse dentro del
térming de 4 dfas de cumplido el servicic institucional

tatio, tanto la solicitud como la

Estd prohibide conceder servicles institucionales durante los dias de descansc

DIRECTOR REGIONAL 1 {E)

NOMBRE DE LA AUTORIDAD: DRA. MARIA DOLORES RIVAS CASARETTO

obligatorio, con excepcién de lag Méximas Autaridades o de cases excepcionales
debidamente justificados por la Maxima Autoridad o su Delegado,




