COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO

| institucion: +41 [ INSTITUTO NACIONAL DE PATRIMONIO CULTURAL [ Reporte rptComprobanteGastos.rdic J
L
U. Ejecutora: 0000 Fecha Eiaboracion No. CUR  No. Original
026 {02 2018 386 386
Unid. Desc: Cccoo 5 |0
! Tipo Documento Respaldo Clase Dcclimento No. No. Expediente
|
i COMPROBANTES ADMINISTRATIVOS OE GASTOS RENDICION DE FONDOS SIN DETALLE 6 188
DE FACTURAS

|

RPA RTO DEV

1
'Ci de . Clase de
\Reagsiitrgr REGULARIZACION Gasto: OTRCS GASTOS I——r——r—‘
; ) I(\‘\A“e"‘t"f‘r.a‘ 1121501 FTE 1 ANTICIPO VIATICOS
"B“‘CO- onetania: CORRIENTES RECURSOS FISCALES
;Comprobante GASTOS Numero Operacién 0
Beneficiario: I 1760006000001 IINSTITUTO NAC!ONAL DE PATRIMONIC CULTURAL ]
AFECTACION PRESUPUESTARIA
PG SP PY ACT ITEM UBG FTE ORG N.Prest DESCRIPCION MONTO
C1 20 000 ¢C1 530363 1701 001 cOOC 0000 Viaticos v Subsistencias en el Interior 160.00
TOTAL PRESUPUESTARIO 160.00
IVA 0.00
SUB - TOTAL 160.00
RETENCIONES IVA 0.00
TOTAL DFDUCCIONES PRESUPUESTARIO 0.00
TOTAL A PAGAR 160.00
SON: CIENTO SESENTA DOLARES

DESCRIPCION:

Rendicion de la Entidad:141-0-0 No de fondo: 21 No Entrada: 60

DATOS APROBACION

ESTADO REGISTRADO: APROBADO:
APROBADO
FECHA:
2€/02/2018
* neionario Responsable Director Finaneiero




COWNMPROBANTE UNICO DE REGISTRC

Institucion: 141 [ INSTITUTO NACIONAL DE FAT<IMONIO CUL 1 URAL l fepcrie | iiompronant:
U. Ejecutora: 0000 Fecha Elaboracion || No CUR
e PRE i
Unid. Desc: 0000 g25 |02 2018 386
i
| P
Tipo Documento Respaido Clase Documento No No. Expetiente
COMPROBANTES ADMINISTRATIVOS DE GASTOS RENDIC!ION DE FONDOS SIi{ DETALLE 6 188
DE FACTURAS i
. RPA RTC DLV —
Clase de L Clase de oT JUNSN ] l
Registro: REGULARIZACION Gasto: OTROS GASTOS ] ‘l [ |
Banco. uests [i121501 F1E 1 ANTICIPO VIATICOS i
ance: ronuiana: {[CORRIENTES RECURSOS FISCALES |
Comprobante GASTOS Numaro Cperacion 1 CJ i
. - 4
|Beneficiario: } 1760006000001 llNSTITUTO NACIONAL DF PATRIMONIO CULTU.RAL [
| R - - e

DELUCCTON™

~

DATOS APROBACICN

ESTADO

REGISTRADC:

APROBADO:

APROBADO

FECHA:
26/02/2018

i dosponsable

Do Finaacie




: ( COMPROBANTE DE RENDICION DE FONDOS )
Entidad: 141 - 0000 - 0000 INSTITUTO NACICNAL DE PATRIMONIO CULTURAL
Ejercicio: 2018 ~
TESORERIA
No. Fondo Global: 21 )

No. Formulario Interno:
Unidad Gastadora:
RUC/CI Responsable:
Nombre Responsabie:

Monto Fondo Interno:

RENDICION

Monto Rendido:

Monto Liquido:

No. Entrada Rendicion:
Clase de Fondo:

Descripcion:

62 Solicitud de Pago Fecha de Pago

_

005 - DIRECCION B RIESGOS

_/

NARVAEZ NICOLALDE GUILLEREO PACIFICO
160,00

160,00

160.00

93

FAF-ANTICIPOS DE VIATICOS PASAJES Y CTROS DE VIAJE CORRIENTES CON RECURSOS FIS

RENDICION DE FONDO NRO. 21 SEGUN SOLICITUD DRCP-SAL-2018-08
CORRESPONDIENTE A GUILLERMO NARVAEZ POR COMISION DE SERVICIO EN
ESMERALDAS DESDE EL 14 - 16 FEBRERO 2018 PARA MONITOREO DE KITS DE

Estado: BRBORAIXD EN CONTENDEDORES
No. Solicitud: 21 Fecha Solicitud: 22/02/2018
No. Decumento Aprobacién: 21 Fecha Aprobacién: 23/02/2018
" Clase de Fiente | Clasede RUC/C No. CUR No. Monto Monto
’ Fondo Registro Responsable de Gastos Consolidado Rendido Liquido
FAF COo1 FRN 1706650692 0,00 160,00 160,00
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ERMA AUTORIZACION

(R



Nombre Responsable:

Monto Fondo Interno:

RENDICION

Monto Rendido:

Monto Liquido:

No. Entrada Rendicion:
Clase de Fondo:

Descripcion:

( COMPROBANTE DE RENDICION'DE FONDQS )
Entidad: 141 - 2000 - 0000 INSTITUTO NACIONAL DE PATRIMONIO CULTURAL
Ejercicio: 2078

TESORERIA
No. Fondo Ciobal: 21
No. Fermulario interno: 62 Solicitud de Pago Fecha de Pago
Unidad Gastadora: 095 - DIRECCION DE RIESGOS L J
RUC/Ci Responsable: 1706850692

NARVAEZ NICGLALDE GUILLERMO PACIFICO
160,00

160,00

160,00

93

FAF-ANTICIPOS DE VAT!ICOS PASAJES Y OTROS DE VIAJE CORRIENTES CON RECURSOS FIS

RENDICION DE FONDO NRD. 21 SEGUN SOLICITUD DRCP-SAL-2018-03
CORRESPONDIENTE A GUILLERMGO NARVAEZ POR COMISION DE SERVICIO EN
ESMERALDAS DESDZ EL 14 - 16 FEBRERO 2018 PARA MONITOREO DE KITS DE

Estado: SEGIIRIAAD EN CONTENDEDORES
No. Solicitud: 21 Fecha Solicitud: 22/02/2018
No. Documento Aprobacion: Facha Aprobacion:
{ Clase de Fuente Clase de RUC/CI No. CUR No. Monto Monto
’ Fondo Registro Responsable de Gastos Consolidado Rendido Liquido
% FAF Co1 FRN 1706650692 0,00 160,00 160.00
N
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3
REINTEGRO DE VIATICOS, SUBSISTENCIAS, MOVILIZACIONES Y ALIMENTACION EN EL PAIS
SERVIDORES PUBLICOS DE LAS INSTITUCIONES DEL ESTADO
JUSTIFICACION
LUGAR DE DISTANCIA 100 TOTAL DE N N v . . DEL 70% DEL y . FOIALPOR
NOMBRES CARGO COMISION Km No. DIAS DESDE HASTA VALOR VIATICOS VIATICO 30% 70% MOVILIZACION ANTICIPO HOSPEDAJE VIATICO AUMENTACION RECIBIR
(FACTURAS)
Analista de Gestio Quito -
Guillermo Narvéez | o SR SO cmeraldas - 321 2 14-%eb 18 16-feb-18 80,00 16000 7| 4300 112,00 160,00 11400 #1200 ) 1800
e Rlesg
d 5205 Quite
1706650692
TOTAL DE PAGO DE COMISION JUSTIFICANDO YA LOS GASTOS (FACTURAS) 18,00 /]
DESTINO DE LA o .
COMISION.- Quito - Esmeraldss - Guiie

SAUDA ALASO7H3C EL 14 DE FEBRERO D2 20138
LLEGADA A LAS 17H30EL 16 DE FEBRERO DE 2912

APLICACION DE LA BASE LEGAL.-DE CONFORMIDAD AL ACUERDO No.MRL-2014-0165-R.OFICIAL N0.326 DFL 4 DE SEP.2014, ACUZRDO No.MRL-2014-0194-R OFICIAL N0.356 DEL 17 DE OCTUBRE 2014, ACUERDO No.MDT-2015-290 DEL 16 DE DIC.2015 Y
ACUERDO No. MDT-2016-0073-A DEL 23 DE MARZO DE 2016.

DESCRIPCION: Comisidn de servicios en Esmeraldas para realizar ia revision de los kits de seguridad instaiados en 6 contenedores: Bibliotecay Museo de la CCE, lglesia La Merced, Nuestra Sefiora Fatima, Santa Marianita, La Catedral y Biblioteca Municipal, segun
solicitud DRCP-SAL-2018-CS.

ADJUNTA. FACTURS

DIRECCION ADMINSITRATIVA FINANCIERA
CONTROL PREVIO
CONTABILIDAD TESORER

(- t,/;'i

RESPONSABLE — PON‘ABLEA \ m

AN
ELABORADO POK: DANIELA HAULD, | (/Wf”{([/“/ N




eI Viinisterio
A * de Relaciones
|Laborales

INFGRME DE SERVICIOS INSTITUCIONALES

4ro. 5CLICITUD DE AUTORIZACION PARA CUMPLIMIENTC DE
SERVICICS INSTITUCIONALES
JRPC-SAL-2018-08

FECHA DE iNFORME:

19-02-2018

DATOS GENERALES

APELLIDCS - NOMBRES DE LA O EL SERVIDOR
NARVAEZ NICOLALDE GUILLERMO PACIFICO

PUESTO QUE CCUPA:
ANALISTA DE GESTION DE RIESGOS (SP5)

CIUDAD = PROVINCIA DEL SERVICIO INSTITUCIONAL
ESIMIERALDAS - ESMERALDAS

NOMBRE DE LA UNIDAD A LA QUE PERTENECE LA O EL SERVIDOR
DIRECCION DE RIESGOS DEL PATRIMONIO

—1 T

“ERVIDORES QUE INTEGRAN EL SERVICIO INSTITUCIONAL
suillermo Narvaez

i
L
| INFORIME DE ACTIVIDADES Y PRODUCTOS ALCANZADOS
I ACT I\/lDADES REALIZADAS.

vionitoreo de kits de seguridad en los contenedores de la ciudad de Esmeraldas

‘ PRODUCTOS ALCANZADOS

|

|

Revision de los kits de seguridad instatados por el Decreto de Emergencia en 6 contenedores de la ciudad de
“smeraldas

RIMER DIA 14 ~ 02 — 2018
» Inicic de jornada: 7:30h
>  Viaje a la ciudad de Esmeraldas en transporte institucional a las 07:30% llegando a las 13h
a  Revision de equipos de seguridad contra robos e incendio en:
Biblioteca y Museo de la CCE Nucleo de Esmeraldas
»  Findejornada: 16:30h

SEGUNDO DIA 15 -02 - 2018
> Inicio de jornada: 8:00h
> Revision de equipos de seguridad contra robos e incendio en:
Iglesia La Merced
lglesia Nuestra Sefiora de Fatima
Iglesia Santa Marianita
Iglesia Cristo Rey ~ La Catedral
! »  Findejornada: 16:30h
"ERCER DIA 16-02-2018
> Inicio de jornada: 8:00h
2 Revision de equipos de seguridad conira robos e incendio en:
Biblioteca Municipal
> Viaje deretorno ala ciudad de Quito en transporte institucional a fas 12:00h con llegada a las 17:30h
> Findejornada: 17:30h
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DETALLE DE GASTOS REALIZADOS

_ . — -
Nro. Clase de Gasto | Nro. Documento | Monto k
] 1 HOSPEDAJE i 000011555 | 00
L 2 ALIMENTOS 0007656 ; 200 1
! 3 ALIMENTOS 000001714 1800 |
4 ALMENTOS 000160¢ 5,00 ‘
5 ALIMENTOS 0006987 4,50 !
6 ALIMENTOS 0000755 9,50 ‘i
’ TOTAL $ 119,00 I
i !
i DETALLE GASTOS RETORNO ‘
| i
) N. Clase de Gasto Monto Factura |
f 1 | AUMENTACION 9,00 000001601 1
2 | AUMENTACICN 9,00 0007655 |
I
« !
TOTAL < 18,00 !
I
|
- E |
I I
ITINERARIO SALIDA | LLEGADA NOTA
- Estos datos se refieren al tiempc efectivamente
FECHA 14-02-2018 16-02-2018 utilizado en el cumplimiento del servicic instiwucioral,
dd-mmm-aaa | desde la salida del lugar de residencia o trabajo |
HORA i habituaies o de! cumplimiento del servicio institucional
hhemm 07:30 17:30 segln sea el caso, hasta su llegada de estos sitics.
TRANSPORTE
1
TIPO DE SALIDA i LLEGADA
TRANSPORTE | NOMBREDE RUTA ‘ g |
[Aéreo, terrestre, TRANSPORTE FECHA HORA FECHA I HORA
. otros dd-mnmm-aaaa hhimn dd-mmm-anaa | fihunm
[
TERRISTRE inpC UITO - ESMERALDAS 14-02-2018 07:30 14-02-2018 ‘ 13.00
TERRESTRE INPC ESMERALDAS - QUITO 16-02-2018 12:00 16-02-2018 } 17:30
B

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 COMISIONADO

/U’ //
/ y

A
i

. -
AfQ "
/

S )
GUILLERMO NARVAEZ

NOTA
£l presente iniorme deberd presentarse dentro del términe de 4 dias
cdel cumplimiento de servicios institucionales, caso contraro 1a
liquidacion se demorara incluso de no presentario teadria cue
restituir ies valores percibidos. Cuando el cumplim

e

cno do osern

institucionales sea superior al numero de dias autorivadcs, -
adjuntar la autorizacion per escrito de la Maxima Autor:dad o su

Delopacdo

FIRIVIAS DE A

PROBACION

FIRMA DE LA O EL RESPONSABLEDE-LAUNIDAD DEC SER\)D'OR COMISIONADRG

/

i 7
N/ a
2\\,,,‘6//‘//5:{7

FIRMA MAXIMA AUTORIDAD O DELEGADO/A

Lcdo.;ESAR MOLINA
DIRECTOR RIESGOS

Mgs. ESTEBAN LUZURIAGA
DIRECTOR ADMINISTRATIVO FINANCIERO

/
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Deotalie Y. Unit.

Cant.

HoSPEPALE L 1Ise #iES

SUBTOTAL12%
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2
ZECIET CONFORME FIRMA ACHORIZADA SUB TOTAL
( FORMA BF PAGO . )

, "
HHEECIA '_]mm: 1A OF CREDIODEBID WA 12%
{DINERO LEECTHONIC) [0IR0S VALCRTOTAL

- DISCUENTO

L

SUBTOTAL 0%

GRAFIC LASER, Diego Vicente Paladines Carrion, Telf: 2724337 - RUC: 1162956677001

C’Au:; 7691/ IMP. 14/NOVIEMBRE/Z017 diel 11101 al 11600 -VALDO HASTA 14/NOVIEMBRE/2018 O7iginal: Adquiriente Copia: tmisor



Ortega Andugoya Mercedes Imelda

E‘\ [A LA SCADA R.U.C. 1708937154001
ELA VIA FACTURA s001-001-00

HOTEL ?EbTAURANTE e a A

Via a ics Bancos, Quito S/N y Nansgal ol MV

Teléfono: 2116 112 AUT. S.R.I. 1121645336
Quito - Ecuzdor Fscha de Autorizacién: 23/ CCTUBREZ J 2017
2 /482 -72/8
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FUENTE DE SODA EL PORTENlTO

RECALDE SILVA AUCIA MERCEDES

VENTA Dt COMIDAS Y BEBIDAS EN FUENTE DE SODA

frante of Calzado & C

Ecuaoo.

' R.U.C.: 0507538403001
FA g ljRA Avt SRi- 1120542187
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VALCR TOTAL /, A 9/

Descuento Scidano 2% §

?Gnymn- Mot graSeon, Huzoene Ao Cortos Mignel.[r Mejo 304/ Swve y Olmedo / Teii- (67 457 097, v 5807212751001
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:\\i\ LA CASCADA
U DELAVIA
HOTEL RESTAURANTE
Via a los Bancos, Quito S/N y Nanegal

Teléfono: 2116 112
Quito - Ecuador

Fecha:_lg"*’ C“‘Z/* 'LQI X

Ortega Andagoya Mercedes Imelda

R.U.C. 1708937154001

FACTURA 5001-001-00

O

s

AUT. S.R.I. 1121645336 |
Fecha ce Autorizacion: 23 / CCTUERE /2017

/

Cliente: _ELi ) [F(ED AIAPWVIE

e 5 RO 6 LS
RUC/C.: 4:}:0_ ECREG [ Telt OFPAVERST

Direccion: Q< I

CANT. DESCRIPCICHN

A2 A"

V. UNIT. v,TOTAL!’ /

Parrales Vélez Ménica Janeth

Venla al por menor de comidas y bebidas en comeador

Matriz: Barrio las Acacias calle Principal
Cel.: 0982822670/ ATACAMES - ESMERALDAS

RUC. 1305783977001 NOTA DE V%PBTA
AUT: SRE 1121317618 Oof o

4 N '.-,*r-\ P
RUC. /A eST04 %)

-~ &

CANT.

IMPRENTA SARITA” Scio Casanova Oaniel

RUC. 0202651005001 Aut 8232
201717 2 sosio del 2018 o
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