COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO

Institucion: 141 | INSTITUTO NACIONAL DE PATRIMONIO CULTURAL I Reporte rptComprobanteGastos.rdic
U. Ejecutora: 0000 Fecha Elaboracién No. CUR  No. Original
TR 5500 08 |os [2016|| 3374 3359
Tipo Documento Respaldo Clase Documento No. No. Expediente
COMPROBANT_ES ADMINISTRATIVOS DE GASTOS LIQUIDACION DE GASTOS M-INPC-DR6-2016-174-M 1408
L
RPA RTO DEV
o DEVENGADO ppsieh OTROS GASTOS - e
Cuenta
Banco: Monetaria: | | |
Comprobante GASTOS Numero Operacién 0
Beneficiario: 0102541117 |QUEZADA JARA MONICA FABIOLA
AFECTACION PRESUPUESTARIA
PG SP PY ACT ITEM UBG FTE ORG N.Prest DESCRIPCION MONTO
o1 00 000 001 530303 0101 001 0000 0000 Viaticos y Subsistencias en el Interior 234.61
o1 00 000 001 530301 0101 001 0000 0000 Pasajes al Interior 32.00
TOTAL PRESUPUESTARIO 266.61
IVA 0.00
SUB - TOTAL 266.61
RETENCIONES IVA 0.00
TOTAL DEDUCCIONES PRESUPUESTARIO 0.00
TOTAL A PAGAR 266.61
SON: DOSCIENTOS SESENTA Y SEIS DOLARES CON 61/100 CENTAVOS
DESCRIPCION: REGIONAL 6: GRUPO 530000. QUEZADA JARA MONICA FABIOLA, PAGO VIATICOS COMISION A QUITO DEL 20 AL 22 DE JULIO ¥

DEL 24 AL 25 DE JULIO, PARA ASISTIR A REUNIONES EN EL MAGAP, PRESENTACION DEL PROYECTO DE REACTIVACION
ECONOMICA DE LA ESCUELA TALLER PILE. CP. Nro 369

A ,

Funcionario Responsahle

DATOS APROBACION
ESTADO REGISTRADO: APROBADO:
ﬁrﬂ"' asituie-Mesiensi-e _
W& {Patrimonio Cultura] Regional 6
SOLICITADO
FECHA:

APROBEZO
) ‘.1- S B

_\H‘r" EX
Direcior Financiero

[
L e e e ot T i e

¥aw|Patrimonio Cultural

fgﬂ Institutc Nacional de

Ing. Xiomara Castro
07~ -20)f

Fecha:

Regional ¢



COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO

Institucion: 141 | INSTITUTO NACIONAL DE PATRIMONIO CULTURAL | Reporte | rptComprobanteGastos.rdic
U. Ejecutora: 0000 Fecha Elaboracion No. CUR  No. Original
Unid. Desc: 0000 05 08 2016 3359 3359
Tipo Documento Respaldo Clase Documento No. No. Expediente
COMPROBANTES ADMINISTRATIVOS DE GASTOS LIQUIDACION DE GASTOS M-INPC-DR6-2016-174-M 1408
|
RPA RTO DEV
b COMPROMETIDO oy OTROS GASTOS L1 1
Cuenta
Banco: Monetaria: | | |
Comprobante GASTOS Numero Operacion 0
Beneficiario: 0102541117 |QUEZADA JARA MONICA FABIOLA

AFECTACION PRESUPUESTARIA

PG SP PY ACT  ITEM UBG FTE ORG N.Prest DESCRIPCION MONTO
01 00 000 001 530303 0101 001 0000 0000 \Viaticosy Subsistencias en el Interior 234,61
01 00 000 001 530301 0101 001 0000 0000 Pasajes al Interior 32.00
TOTAL PRESUPUESTARIO 266.61
VA 0.00
SUB - TOTAL 266.61
RETENCIONES IVA 0.00
TOTAL DEDUCCIONES PRESUPUESTARIO 0.00
TOTAL A PAGAR 266.61
SON: DOSCIENTOS SESENTA Y SEIS DOLARES CON 61/100 CENTAVOS
DESCRIPCION: REGIONAL 6: GRUPO 530000. QUEZADA JARA MONICA FABIOLA. PAGO VIATICOS COMISICN QUITO REUNION MAGAP

PRESENTACION PROYECTO ESCUELA TALLER PILE EL 20 AL 22 DE JULIO Y DEL 24 AL 25 DE JULIO 2016. CP. NO. 369

DATOS APROBACION
ESTADO REGISTRADO: APROBADO:
APROBADO A N
FECHA: gy
05/08/2016 /
Funcionario Responsable Director Financiero
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»oalNPC

Instituto Nacional de

Patrimonio Cultural
‘ Ecuador

SOLICITUD DE AUTORIZACION PARA CUMPLIMIENTO DE SERVICIOS INSTITUCIONALES

FECHA DE SOLICITUD:
Nro. 11-DRZ6

19-07-2016
VIATICOS X MOVILIZACIONES SUBSISTENCIAS ALIMENTACION X
DATOS GENERALES
APELLIDOS - NOMBRES DE LA O EL SERVIDOR PUESTO QUE OCUPA:
QUEZADA JARA MONICA FABIOLA DIRECTORA REGIONAL 6
CIUDAD - PROVINCIA DEL SERVICIO INSTITUCIONAL INOMBRE DE LA UNIDAD A LA QUE PERTENECE LA O EL SERVIDOR
QUITO - PICHINCHA REGIONAL 6
FECHA SALIDA (dd-mm-aa) HORA SALIDA (hhimm} FECHA LLEGADA (dd-mm-aa) HORA LLEGADA (hh:mm)
20-07-2016 20H15 22-07-2016 12H30

SERVIDORES QUE INTEGRAN LOS SERVICIOS INSTITUCIONALES:
ARQ. MONICA FABIOLA QUEZADA J, LCDA. PAOLA MORENO

EN BASE A CONFIRMACION PARA REUNION CON EL SR. MINISTRO DE AGRICULTURA Y GANADERIA MAGAP PARA EL DIA JUEVES 21 DE JULIO DE 2016, SE
PROCEDE A DESCRIBIR LAS ACTIVIDADES A REALIZAR,

DESCRIPCION DE LAS ACTIVIDADES A EJECUTARSE: -REUNION CON EL SR. MINSITRO DEL MAGAP PARA PRESENTAR EL PROYECTO DE LA ESCUELA
TALLER DE PILE, LA CUAL SE LLEVARA A CABO A LAS 17H00 DEL DiA JUEVES 21 DE JULIO DE 2016, CON LA FINALIDAD DE VER FINANCIAMIENTO.

TRANSPORTE
SALIDA LLEGADA
TIPO DE TRANSPORTE NOMBRE DE
[Aéreo, terrestre, TRANSPORTE RUTA
maritimo, otros) FECHA HORA FECHA HORA
dd-mmm-aaaa hh:mm dd-mmm-aaaa hh:mm
TAME CUENCA - QUITO
AERED 20-07-2016 19H45 20-07-2016 20H30
TAME UITO- CUENCA
AEREO b 23-07-2016 12H30 22-07-2016 13H15

INVERSION: FAVOR CARGAR EGRESO A:

PROGRAMA: PROYECTO: | ACTIVIDAD - TAREA [_l

GASTO CORRIENTE : X DIRECTOR(a) SU DELEGADO(A) DE PLANIFICACION:
DATOS PARA TRANSFERENCIA
NOMERE DEL BANCO: TIPO DE CUENTA: No. DE CUENTA:
AHORROS 2000547762
FIRMA DE LA O EL SERVIDOR SOLICITANTE RMA DE LA O EL RESPONSABLE'DE LA UNIDAD SOLICITANTE

MNOMBRE DE LA O EL SERVIDOR NOMBRE DE LA O EL RESPONSABLE DE LA UNIDAD SOLICITANTE
ARQ. MONICA FABIOLA QUEZADA JARA ARQ. MONICA HABIOLA QUEZADA JARA
L)




FIRMADE LA AUTORIDAD N 05U DELEGADO NOTA: Esta solicitud debera ser presentada para su Autorizacidn,
CT 8 l\ con por lo menos 72 horas de anticipacién al cumplimiento de los
' 7 f | h \ servicios institucionales; salvo el caso de que por necesidades

| institucionales la Autoridad Nominadora autorice.

® De no existir disponibilidad Presupuestaria, tanto la solicitud
como la autorizacién quedaran insubsistentes

® El informe de Servicios Institucionales deberd presentarse

DIRECTORA REGIONAL INPC ~ R6 dentro del término  de 4 dias de cumplido el servicio

institucional

Estd prohibido conceder servicios institucionales durante los dias de
descanso obligatorio, con excepcién de las Maximas Autoridades o

de casos excepcionales debidamente justificados por la Maxima
L Autoridad o su Delegado.

UTORIZACION DE DESCUENTO:

FIRMA DEL FUNCIONARI

c:otoesdll L




BOA aituo Macional de
¥ 4% Parimendo Cuitaral

“Nro. SOLICITUD DE AUTORIZACION PARA CUMPLIMIENTO DE

SERVICIOS INSTITUCIGNALES FECHA DE INFORME (dd-mmm-aaaa)

11 DRZ.R-&

27-07 - 2016 _ _

S e e DATOS'GENERALES (1 e
APELLIDOS - NOMBRES DE LA O EL SERVIDOR PUESTO QUE OCUPA

ARCQL MONICA GUEZADA JARA DIRECTORA REGIONAL

CIUDAD — PROVINCIA DEL SERVICIO INSTITUCIONAL NOMBRE DE LA UNIDAD A LA QUE PERTENECE LA O EL

SERVIDOR
QUITO - PICHINCHA ADMINISTRATIVO
SERVIDORES QUE INTEGRAN EL SERVICIO INSTITUCIONAL: Arg. Monica Quezada fara, Leda. Paola Moreno,

. INFORNIE DE ACTIVIDADES. Y PRODUCTOS ALCANZADOS

.En \mtud de Ia conf‘rmacrén via telefémca par parie del MAGAP para que asistan a una reunién el dia viernes 22 de;ullo de 2016 Ia
sra. Directora Regional y un técnico del drea inmaterial para presentar el proyecto de la Escuelz Taller de Pile, se cumplieron con
las siguientes actividades,

Miércoles 20 de julio de 2016.
- Sali desde fa ciudad de Cuenca en ef vuele de las 20k15 prn con destino a la capital — Quito -, llegando a las 21ho0 al
aeropuerto y 22h00 aproximadamente en Quito.
Jueves 21 de julio de 2016.

Este dia cumplimos con las siguientes actividades:

s Se tuvo la reunidn con Denisse Sanchez vy con otros funcionarios de! MAGAP, cuya finatidad fue fa de darles a
conocer el Proyecic “Reactivacion econdmica de la Comuna de Pile y Areas aledafias®, con el propésito de analizar
el financiamiento del proyecto.

e Las funcionarlas del MAGAP informan delos objetivos institucionales del MAGAP como de la FAC, organismo
institucional que financiaria el proyecto.

Viernes 22 dejulio de 20186.
*  Salimos desde Quito a las 10h30 para tomar el vuele correspondiente de las 12h30, llegando a |z ciudad de Cuenca a ias
13h15
Productos Alcanzados:

«  Reunién a la que se fue convocada y andlisis def proyecto con el propésito de lograr el firancizmiento.

Listado de facturas que justifican los gastos realizados:

Detalle de gastos realizados

N Clase de Gasto Monto N. Documento

1 HOSPEDAIE 54.50 001-001-0030253
2 ALIMENTACION 3.25 001-002-000021261
3 ALIMENTACION 13.96 0602-001-000146381
1 TRANSPORTE 16.00 081-001-000001654

5 ALIMENTACION 14,65 664-001-080060668




NOTA

ITINERARIO SALIDA LLEGADA
Estos datos se refieren al tiempo efectivamente utilizado
FECHA en el cumplimiento del servicio institucional, desde la
dd-mmm-aaa 20-07-2016 22052015 salida del lugar de residencia o trabajo habituales o del
cumplimiento del servicio institucional segun sea el caso,
HORA 20H15 13H15 hasta su llegada de estos sitios.
hh:mm
TRANSPORTE
TIPO DE NOMBRE SALIDA LLEGADA
TRANSPORTE DE
(Aéreo, terrestre, | TRANSPORT BULA FECHA HORA FECHA HORA
marftimo, otros) £ dd-mmm-aaaa hh:mm dd-mmm-aaaa hh:mm
AEREO e ] CHENGA~KRITD 20-07-2016 20H15 | 20-07-2016 21H00
AEREO AR O = CUENCA 22-07- 2016 12H30 22-07-2016 13H15

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

OBSERVACIONES

FIRMA DE LA/O EL SERVIDOR COMISIONADO

NOTA

NOMBRE: Arq{M©dnica Quezada Jara

El presente informe debera presentarse dentro del término
de 4 dias del cumplimiento de servicios institucionales, caso
contrario la liquidacidon 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 deber4 adjuntar la
autorizacién por escrito de la Maxima Autoridad o su
Delegado

e

/

o

FIRMAS DE APROBACION /

N\

FIRMA DE

O EL RESPONSABLE

&

LA UNIDAD DEL SERVIDOR

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

LAEUNID

i

NOMBRE: ArmT Ménica Quezada Jara

CARGO: Directora Regional INPC - R6

NOMBRE:

Arg, Ménica Quezada Jara
]

CARGOQ: Directora Regional INPC - R6
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RICK"™S
0
wie s NWIL 0030253
Aleman Cam!la William Alexander
UT. S.R.I. 1119100855
RUC: 1707754790001
Canién 475 y Reina Victoria G“"ﬁmﬂ*m‘ j |
Telf.: 2222-192 » 2222-522 « 2543 274 FECHA: ,‘2:2'039‘29 &

CLIENTE; }‘?/ erclcen f%.czafir.
DIRECCION: Cecere ce-

e HIE3 3¢/ RUC/CL:OLOIZS YL (] D)
(CANT. DESCRIPCION V.UNIT. | v.TOTAL )
2| Ver Yol ectery 3. €

_ C)ch.".,-J(ﬁ ,2;_‘)
LZ2t-23-2e0lc

Ctah  gyos

HOTEL  fpacTURA

SUBTOTAL (&3, R/
AR M wwva| 6,69
' T01AL | S, §'0

JOSEGUSTAVO CASTRO DUQUE RUC 170?31305“01 AUT, 1624
: 0030101 AL 0030300 + E CADUCIDAD: 24/Agosta/2016

DOCUMENTO CATEGORIZADO: NO
ORIGINAL BLANCO: CLIENTE « COPLA ROSADA: EMISOR




FIRMA AUTORIZADA CLIENTE
Matriz: Mariscal Foch E8-11 y Reina Victoria * Quito - Ecuador
Establecimiento: Mariscal Fach £8-11 y Reina Victaria
* Plaza Bt Quinde *La Mariscal * (593 2) 2507164

GALLARDO NUREZ EDGAR FABIAN . RUC: 1712184566001 . AUT. SIRL: G416,
DEL 142001 AL 152000  ORIGINAL: CLIENTE - VERTIE : EMISOR
Fecha de Caducidad: 04/Mayo/2017



OlIVANBIYE HaTwn NIS¥Id03 epg / HOSINTYIdOD e ¢ 3IN3ND YNNG

Fecha AUT,: 26/Mayo/2016
Fecha CAD.: 25/4ulio/2016

FACTURA 001-002-00 002 126 1

RECIBI CONFORME

FIRMA AUTORIZADA

AUT. S.R.1L Ne 1118864935
Documento Categorizada:ng
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Fausto René Tomes Mlmeida RUC- 7709258798001 )

Dir.: 23 de Mayo, Calle B Lote 154

FACTURA

oo w00 0001654

Oocumento Categorizado: NO

Yy

AUT. SRI. 1118884807

S QD \Q\\o 2Ol bFecha Autorizacin: 31/MAY0/2016

Sefior (s): . ﬂov\;\cﬁ Qoemé‘:\“

Ruc. © 1025k T 4116324
Direccien: . CA2€0 GO _
CANT. DESCRIPCION | V.UNIT. | -M,TO&_'
T HMsPenT @ [29)

BERO2I M -

w12 8

o

=

=

&

8

4

=

=

S

@

PP A— SUBTOTAL | LD |3

X

i

kaLAuzanzada Regibi Conforme TOTAL 5 | |

% CAROLINA CEGILIA SILVH MANZANO * RUC 1716178403001 * AUT, 13454

Telf.: 2803 538 * leogio_77@hotmail.com * del 1638 al 1735
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poalNPC

Instituto Nacional de

Patrimonio Cultural
. Ecuador

SOLICITUD DE AUTORIZACION PARA CUMPLIMIENTO DE SERVICIOS INSTITUCIONALES

FECHA DE SOLICITUD:

Nro. 12-DRZ6 22-07-2016
VIATICOS X MOVILIZACIONES SUBSISTENCIAS ALIMENTACION X
DATOS GENERALES
IAPELLIDOS - NOMBRES DE LA O EL SERVIDOR PUESTO QUE OCUPA:
QUEZADA JARA MONICA FABIOLA DIRECTORA REGIONAL 6
CIUDAD - PROVINCIA DEL SERVICIO INSTITUCIONAL NOMBRE DE LA UNIDAD A LA QUE PERTENECE LA O EL SERVIDOR
QUITO - PICHINCHA REGIONAL 6
H - - :
FECHA SALIDA (dd-mm-aa) HORA SALIDA (hh:mm) PRCHALIBEALA [ddtira-aa) | HERALLESATH [hteoom)
24-07-2016 19H45 25-07-2016 19H00

[SERVIDORES QUE INTEGRAN LOS SERVICIOS INSTITUCIONALES:
ARQ, MONICA FABIOLA QUEZADA J, LCDA. PAOLA MORENO

EN BASE A COORDINACION PARA CONTINUAR CON REUNION CON EL SR. MINISTRO DE AGRICULTURA Y GANADERIA MAGAP PARA EL DIA LUNES 25 DE JULIO DE
2016, SE PROCEDE A DESCRIBIR LAS ACTIVIDADES A REALIZAR.

DESCRIPCION DE LAS ACTIVIDADES A EJECUTARSE: -RETOMAR REUNION CON EL SR. MINSITRO DEL MAGAP PARA PRESENTAR EL PROYECTO DE LA
ESCUELA TALLER DE PILE, LA CUAL SE LLEVARA A CABO A LAS 11H00 DEL DiA LUNES 25 DE JULIO DE 2016

TRANSPORTE
SALIDA LLEGADA
TIPO DE TRANSPORTE NOMBRE DE
(Aéreo, terrestre, TRANSPORTE RUTA
maritimo, otros) FECHA HORA FECHA HORA
dd-mmm-aaaa hh:mm dd-mmm-aaaa hh:mm
ALREG TAME CUENCA -QUITO 20H1S 201
24-07-016 24-07-2016 21H00
% TAME QUITO- CUENCA
AEREO 25-07-2016 18H45 25-07-2016 19H30
INVERSION: FAVOR CARGAR EGRESO A:
PROGRAMA: PROYECTO: ‘I ACTIVIDAD ~ TAREA
GASTO CORRIENTE : X DIRECTOR(a) SU DELEGADO(A) DE PLANIFICACION:
DATOS PARA TRANSFERENCIA

NOMBRE DEL BANCO: TIPO DE CUENTA: - :
AUSTRO. AHORROS Mmmﬁ\ooosmsz
AA DE LA O EL SER SOLICITANTE Flyéli LAOEL RESPO?SABLE DE\UNIDAD SOLICITANTE
/

ARQ. MONICA FAPIOU\ QUEZADA JARA ARQ. MONIGA FABIOLA QUEZADA JARA

NOMBRE|DE LA O EL SERVIDOR NOMERE DE LAQEL RE?ONSABLE DE LA UNIDAD SOLICITANTE




DITCTDRA REGIONAL INPC - R6

NOTA: Esta solicitud debera ser presentada para su Autorizacidn,
con por lo menos 72 horas de anticipacién al cumplimiento de los
servicios institucionales; salvo el caso de que por necesidades
institucionales la Autoridad Nominadora autorice.

* De no existir disponibilidad presupuestaria, tanto la solicitud
como la autorizacién quedardn insubsistentes

e El informe de Servicios Institucionales debers presentarse
dentro del término de 4 dias de cumplido el servicio
institucional

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

TORIZACION DE DESCUENTO:

FIRMA DEL FUNCIONARI

cr Ooesd (11 X~




BO® oo Nacionsl de
Wa% potimonts Cultural

INFORME DE SER\.‘r "105 INSTITUCIDNA].ES

. Nro. SOLICITUD DE ALFTOR?ZACION PARA CUMPLIMIENTO DE

SERVICIOS INSTITUCIONALES FECHA DE INFORME {dd-mmm-aaaa)
12 DRZ.R-6
27—07 - 2016

T T T . DATOS GENERALES. L S

APELLIDOS - NOMBRES DE LA O EL SERVIDOR PUESTO QUE OCUPA

ARQ, MONICA QUEZADA JARA DIRECTORA REGIONAL

CIUDAD — PROVINCIA DEL SERVICIO INSTITUCIONAL NOMBRE DE LA UNIDAD A LA QUE PERTENECE LA O EL

SERVIDOR
QUITO — PICHINCHA ADMINISTRATIVO

SERVIDORES QUE INTEGRAN EL SERVICIO INSTITUCIONAL: Arg. Mdnica Quezada Jara, Lcda. Paola Moreno.

" INFORME DE ACTIVIDADES Y PRODUCTOS. ALCANZADOS

En base a Ia reunién mantemda el dia jueves 21 de julio del presente afio, en la cual se r.oordma retomar ia reumén con e! sr,
Ministro del MAGAP se cumplieran con fas sigulentes actividades.

Domingo 24 de julio de 2016,
- Salimos desde a cludad de Cuenca en el vuele de las 20h15 pm con destino a fa capita} — Quito -, llegando a las 21h00 al
aeropuerto y 22h00 aproximadamente en Quito.
Lunes 25 de julio de 2016.

Este dfa cumplimos con Ias siguientes actividades:

*  Selleva a cabo |z reunidn a la 11H00 am. Donde expongo ante el Ministro del MAGAP y funcionarios de la FAQ y de
la Subsecretarfa de Comercializacién, &i Proyecto: Reactivacion Econémica de la Comuna de Pila y Areas aledafias”
por medio de la conformacién de un Centro Artesanal que se integre de manera productiva en la manufactura def
sombrero de paja toquilla. Luego de expuesto el proyecto mostraron interés para brindar el apoyo.

*  En horas de la tarde nos reunimos con la MsC. Lucia Chiriboga — Directora Ejecutiva del INPC y su personal técnico,
para ponar an conocimiento sobre los avances del proyecto gue se esta llevando a cabo.

Salimos desde Quite a las 16h0C aproximadamente para tomar el vuelo correspondiente de las 18h45, llegando a 'z ciudad de
Cuenca & las 1%h30

Listado de facturas que justifican los gastos realizados:

Detalle de gastos realizados

N. Clase de Gasto Monto N. Documento
TRANSPORTE 16.00 001-001-000001661
1
2 HOSPEDAIE 25,00 001-001-0030273
3 ALIMENTACION 6.25 161-001-000067645

ITINERARIO SALIDA LLEGADA NOTA




Estos datos se refieren al tiempo efectivamente utilizado
FECHA 24-07-2016 25-07-2016 en el cumplimiento del servicio institucional, desde la
dd-mmm-aaa salida del lugar de residencia o trabajo habituales o del
cumplimiento del servicio institucional segln sea el caso,
HORA 20H15 19H30 hasta su llegada de estos sitios.
hh:mm
TRANSPORTE
TIPO DE NOMBRE SALIDA LLEGADA
TRANSPORTE DE
(Aéreo, terrestre, | TRANSPORT RETH FECHA HORA FECHA HORA
maritimo, otros) E dd-mmm-aaaa hh:mm dd-mmm-aaaa hh:mm
AEREO s Posesaing 24-07-2016 19H45 | 20-07-2016 21H00
AEREO el 25-07- 2016 18H15 | 25-07-2016 19H15

NOTA: En caso de ha be[gtilizagg transporte publico, se deberd adjuntar obligatoriamente los pases a bordo o boletos.
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NOMBRE: Arg.\Monica

zada Jara

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 institucionales sea
superior al nimero de dias autorizados, se deberd adjuntar la
autorizacidn por escrito de la Méxima Autoridad o su
Delegado

FIRMAS DE APROBACION

FIRMA DE LA O EL

S

ONSABLE DE LA UNIDAD DEL SERVIDOR

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

LA UNI

NOMBRE:

Arg.

Gnica Quezada Jara

CARGO: Directora Regional INPC- R6

NOMBRE: Iq. Ménica Quezada Jara

CARGO: Directora Regional INPC - R6




BOARDING PASS

QUEZADA/MONICA
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Dir.: 23 de Mayo, Calle B Lote 154 FACTURA

oo (w00 0001661 |

Documento Categorizado: NO

__ AUT. SRI. 1118884807 )
Fecin 24 /F)q_/ 2.0\ b Fecha Auterizacion: 31/MAY0/2016

Sefior (s): TZ-QYHQ-Q Quemém

U OIS e Aubd29

LT . YN e,

CANT. DESCRIPCION | VLUNIT.| V.TOTAL
T sMS PoltTE 20

Valida su Emisiéon Hasta 31/MAYO/2017

Original Adquirients * Copia Emisor

SUBTOTAL |
VA% |
VA % |

TOTAL § | g -2"' o

CAROLINA CECILIA SILYA MANZANO * HUC17151TB403E|D1 AUT 13454
Telf.: 2903 538 “Yeopio_77@hotmail.com * del 1636 al 1735

£




FACTURA
NUM-0030273

Aleman Caml’lo Wu'lmmAlexander

RUC: 1707754790001 (AUT. SR 11 19]00855)

Canién 475 y Reina Victoria
Telf: 2222192 » 2222-522 + 2543276 pecHA: 2.5/ 011206

cuente: 1Xonca. Quesnde,

DIRECCION: ... (AJe0css -
1Lk 4| b224 RU.C./Cl.: ol

([CANT. DESCRIPCION V.UNIT. | V.TOTAL )
e concepn 21,93
e \\Q%Q@C\Qj@

DOCUMENTO CATEGORIZADO: NO

=T sustora| 24,93
'S W awval 303

50 TOTAL [ 25 00

JOSE GUSTAVD cm DUQUE * RUC 1707312086001 * AUT, 1824
IMPRESO DEL: 0030101 AL 0030300  FECHA DE GADUCIDAD: 24/Agosta/2016

ORIGINAL BLANCO: CLIENTE » COPIA ROSADA: EMISOR
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X GANASTE!! ¥
X UN CAFE EXPRESSO 8 ONZ POR La x
¥ COMPRA DE UN DESAYUND X
¥ VALIDO UNICAMENTE EN LOCALES &
X CCI,REP SQLUADUR,PATRIA,IESS, X
X BACA ORTIZ Y AEROPUERTD ¥
auITo

i
¥ 9DE OCTUBRE,PLAZA BuIL, ¥
X ALBORADA,ROYACA,PRQ CENTENARID ¥
¥ Y TERMINALTERRESTRE

¥
X GUAYABUIL

X

¥ Aplica locales de 8 3 11 AN y %
X Aeropuerto de 6 3 11 A X
FROORO R
¥ Fecha:24/07/2016 21:12

* "
FERRORRR OO XK KB

Cant. Descripcion  P.Unit. Precio

1 Combo Pop Corn 6  § 6.25 §$ 4.55

Descuentos § 0.00

Subtotal: $ 5.48

Base: va $ 0.00

Base: VA $6.25

Total: 1U4 $ 0.77

TOTAL = : - s
$ 22

EFECTIVD

ORIGINAL: ADQUIRIENTE

INT Foon SERVICES cCo
Matriz: Corea 124 ¥ Av.Amazonas
Ry :17?1415132001
Cnntribuyente Especial Resolucion: 155
Sucursals PICHINCHA guito TABABELA CC ou

Aut. Autoimpresor; 1117976315
Fecha Autorizacions 02/12/2015
Fecha Validazs 02/12/2014

Factura No.: 161-001-000047445
Servs Lluasqui
Local:gg
Trans: 319074
Estado: Original Adgquiriente
Fecha Emision: 24/07/2014 21312
Cliente: QUEZADA JARA MONICA
Ruc/CI: 0102541117 Fono: 072850988
Direc.: CUENCA

Cant. Descricign F.Umit Costo
1 Combo Pop Corn $3.48 $5.48
Subtotal: $ 5.48
Base IVAi4: $ 5.48
IVA14; $0.77

TOTAL = 2 S50
EFECTIVO $ 4.5

Original Adquiriente



institucion: INSTITUTO NACIONAL DE PATRIMONIO CULTURAL -

MO CERTIFICACH

FECHA B £LABORALH

Uriidd. Elscutora:
nid. B} 369 01 04 al
Unid, Pesc’
TP DE DOCUMENTD RESPALING L'LASE DE DO(.‘_HMENTO RESPALDXY
COMPROBANTES ADMINISTRATIVOS COMPROMISD NORMAL OTROS GASTOS
OE GASTOS
CLASE DE REGISTRO COM CLASE DE GasTo OGA
_ CERTIFICACION PRESUPUESTARIA
fE sp PY ACT ITEM UBG FTE ORG N.Prest DESCRIPCION HMONT
o3 (1] 000 [+, i3] 530303 0104 vk 0o00 0008 viaticos y Bubsislanaas an ol Intavior %5.4095
11] o0 ] 445 530301 o oft Vi) 30D Pasnles al Interior g192
TOTAL PRESUPUESTARIO $5.617

TOTAL

SON: CINCO ML SEISCIENTOS DIECISIETE DOLARES CON 311180 CENTAVOS

DESCRIPCION:

REGIONAL 6: GRURD 520060 DISPONIBILIDAD PRESUPLESTARIA PARA VIATICOS Y REEMBOLSO DE PASAJES AL INTERIOR A DICIEMBRE 2018 PARA

FUNCIONARIOS RE SOLICITADO POR ARQ MONICA QUEZADA SEGUN MEMORANGD INPC-DREB-2016-174-M (ACTUALIZACION C.P.Ne. 339)

DATOS APROBACION
ESTADO REGISTRADO: APROBADO:
APROBADO Ry
- (_,' o '-’f-.:'. . //
FECHA: e !
01/04/2018 _
T T e B e ma il f ———r o ——




