CONAGOPARE AZUAY
FORMULARIO DE LIQUIDACION DE VIATICOS

Nombre: René Lucero Mora

Cargo: PRESIDENTE

Inicio de la comision de servicios: 02/10/2018 20:55

Fin de la comision de servicios. 03/10/2018 20:15

Tipo de transporte utilizado: Aéreo

Lugar de la comision de servicios: Quito

Comision realizada: Reunién en el Banco de Desarrollo del Ecuador

para la conformacion del Directorio del Banco

Valor de Viaticos 70%: 32.28
Valor de Viaticos 30%: 39.00
Valor de Subsistencias: 0.00
Numero de dias: 1
TOTAL VIATICOS 71.28
Anticipo Entregado 0.00
TOTAL A PAGAR 71.28

Cuenca, 09 de octubre de 2018
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SOLICITUD DE AUTORIZACION PARA CUMPLIMIENTO DE SERVICIOS INSTITUCIONALES

iNro. SOLICITUD DE AUTORIZACION PARA CUMPLIMIENTO DE SERVICIOS INSTITUCIONALES

FECHA DE SOLICITUD 28 de septiembre de 2018

LUCERO MORA WILSON RENE

VIATICOS MOVILIZACIONES SUBSISTENCIAS ALUMENTACION
DATOS GENERALES
APELLIDOS - NOMBRES DELA O EL SERVIDOR PUESTO QUE OCUPA:

PRESIDENTE DE CONAGOPARE AZUAY

CIUDAD - PROVINCIA DEL SERVICIO INSTITUCIONAL
QUITO — PICHINCHA

NOMBRE DE LA UNIDAD A LA QUE PERTENECE LA O EL SERVIDOR
PRESIDENCIA

FECHA SAUDA {2 — octubre-2018)

HORA SALIDA (20HS5)

FECHA LLEGADA {3 — octubre -

1) HORA {LEGADA (20h15})

E£S QUE INTEGRAN LOS SERVICIOS INSTITUCIONALES:
LUCERO MORA WILSON RENE — Presidente Provincial

DESCRIPOION DE LAS ACTIVIDADES A EJECUTARSE

Dando cumplimiento a lo dispuesto en la Asamblea Provincial como representante de Azuay a participar de acuerdo a la convocatoria del Banco de
Desarrollo del Ecuador, como sendos electores para la conformacdién del Directorio del Banco de Desarrollo a realizarse el dia 3 de octubre de 2018 a partir

de las 10h00.
TRANSPORTE
TIPO DE TRANSPORTE NDMEReBE SALIDA LLEGADA
{Aéreo, terrestre, maritimo, TRANSPORTE R UTA
otros) FECHA HORA FECHA HORA
dd-mmm-aaaa hh:mm dd-mmm-aaaa hhomm
CUENCA — QUITO
Aero LYEAM CUENCA 2 “’;g:;'e' 20hS5 o ﬁg’e 20h15
DATOS PARA TRANSFERENCIA
NOMBRE DEL BANCO: TIPO DE CUENTA: No. DE CUENTA:

FIRMA DE LA O EL SERVIDOR SOLICITANTE

FIRMA DE LA O EL RESPONSABLE DE LA UNIDAD

SOLIGITANTE __
7 5 ey

NOMBRE D% OEL RESPONSJ"\BR DE LA UNIDAD SOLICITANTE

NOTA: Esta solicitud deberd ser p da para su A izacion, con por lo

menos 72 horas de icipacion  al J de los i

institucionales; salvo el caso de _gue  por. n_enesidades institucionales la
# De no existir di ibilidad presup tanto le solicitud come fa

autorizacion quedaran insubsistentes
+ E informe de Servidos institucionales deberd presentarse dentro del
término de 4 dias de cumplido el servicio institucional

NOMBJE DE LA AUTORIDADYNOMINADORA

0 SU DEIEGADO

Estd prohibido les durante los dias de descanso
bl io, con pcicn de las idad
debidamente justificados por la Mdxima Autoridad o su Delegado.

servicios i

o de casos excepcionales

VERSION FORMULARIO MRL ACTUALIZADA 12/06/2013
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INFORME DE SERVICIOS INSTITUCIONALES

Nro. SOLICITUD DE AUTORIZACION PARA
CUMPLIMIENTO DE SERVICIOS INSTITUCIONALES | FECHA DE INFORME (9 de octubre de 2018)
DATOS GENERALES

APELLIDOS - NOMBRES DE LA O EL SERVIDOR | PUESTO QUE OCUPA:
LUCERO MORA WILSON RENE PRESIDENTE PROVINCIAL DEL CONAGOPARE AZUAY
CIUDAD — PROVINCIA DEL SERVICIO NOMBRE DE LA UNIDAD A LA QUE PERTENECE LA O
INSTITUCIONAL EL SERVIDOR

QUITO - PICHINCHA PRESIDENCIA PROVINCIAL DE CONAGOPARE AZUAY

SERVIDORES QUE INTEGRAN EL SERVICIO INSTITUCIONAL.
LUCERO MORA WILSON RENE — Presidente Provincial de CONAGOPARE Azuay

INFORME DE ACTIVIDADES Y PRODUCTOS ALCANZADOS

INFORME DE LA GESTION EN LA CIUDAD DE QUITO

Con fecha 18 de septiembre el CONAGOPARE NACIONAL mediante oficio No 280-18-BA-CONAGOPARE,
adjuntan el Oficio Nro. BDE-I-SEG-2018-0042-OF del Banco de Desarrollo del Ecuador, en el que se
solicita se designe mediante Asamblea Provincial el representante como sendo electorero ala
provincia y participar el 3 de octubre de 2018 en el edificio PLATAFORMA GUBERNAMENTAL de
GESTION FINANCIERA para la designacion del representante nacional ante el Directorio del Banco de
Desarrollo.

De acuerdo al itinerario se cumple la gestion saliendo el 2 de octubre a las 20h55 en LATAM desde
Cuenca hasta la ciudad de Quito, en donde luego de llegar me trasladé al hotel.

Al dia siguiente cumpliendo con lo dispuesto por la Asamblea Provincial de Azuay, me dirigia la
PLATAFORMA GUBERNAMENTAL ubicada en la Av. Amazonas y Naciones Unidas de la ciudad de Quito,
después de dejar los oficios de la contabilidad de la institucién y la solicitud de capacitacion al
Ministerio de Finanzas, procedi a participar en la reunion en el séptimo piso del mencionado edificio.




De acuerdo con las directrices del Banco de Desarrollo, se realiza las votaciones y me posibilita en ser
parte del Directorio de Banco de Desarrollo del Ecuador, en ese contexto en Quito se eligié a quienes
representaran a los 822 GADs Parroquiales del Ecuador, nos satisface representar al Azuay
acompafiando al Presidente de Conagopare Bolivar en esta designacion.

Una vez concluido el evento, se inicia el retorno a la ciudad de Cuenca, llegando a las 20h15 de acuerdo

al itinerario programado.

Es todo cuanto puedo informar

ITINERARIO SALIDA LLEGADA
FECHE 2 Oct 2018 3 Oct 2018
dd-mmm-aaa
HORA 20h55 20h15

hh:mm

NOTA
Estos datos se refieren al tiempo efectivamente utilizado
en el cumplimiento del servicio institucional, desde la
salida del lugar de residencia o trabajo habituales o del
cumplimiento del servicio institucional segin sea el caso,
hasta su llegada de estos sitios.




TRANSPORTE

TEROE SALIDA LLEGADA
TRANSPORTE NOMERE DE RUTA
{Adres, terrestre, TRANSPORTE FECHA HORA FECHA HORA
maritimo, otros) dd-nuni-gasa hhmm d&masaa Bhizmm
CUENCA -
Aero LATAM QU ITO -CUENCA 2 -pct- 2018 20h55 3deoct-2018 20h15

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

El presente informe debera presentarse dentro del término de 4
dias del cumplimiento de servicios institucionales, caso contrario
la liquidacién se demorara e incluso de no presentarlo tendria
que restituir los valores percibidos. Cuando el cumplimiento de

NOTA

— servicios institucionales sea superior al nimero de dias
autorizados, se debera adjuntar la autorizacion por escrito de fa
Maxima Autoridad o su Delegado
NOMBRE:
FIRMAS DE APROBACION

FIRMA DE LA O EL RESPONSABLE DE LA UNIDAD
DEL SERVIDOR

NOMBRE:
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FACTURA 002- 003-534516
TABABELA CaJA 3 02/10/2018
CI/RUC:0103604799 RZAUL 3

CLIENTE :LUCERO RENE

DIRECCION CALLE AVILA Y CASTELLANO
TELEFONO :

PAGO (EFECTIVO

SIN UTILIZACION DEL SISTEMA FINANCIERO

CORREO 'wrenelucercihotmail com

LTEM CANT ’REC /UNITAL /TOT
TRANSPORTE
"PASAJEROS IDA ¥ 1 16 00 16 00

VUELTA

RN } SUB-TOTAL i6 00
e DESCUENTO: -2 50
IVA 12%: 00
TOTAL: 13 50
" il ’ ” o ’ pers
ACIAS POR SU COMPRA

Este docunento na tiene validez

tributaria Descargue su factura en
nuestra pagina WEB :

WWW aeros
Facturaci
electron
/ RUC /
ultimos d

Serviclios com &

Electronica o er

o

/ RUC / Pasaporte)

TIPO IDENTIFICACION  CEDULA
IDENTIFICACION 0103604794
CLIENTE  RENE LUCERO
TELEFONO CLIENTE 2803793
D7 CIoN
Cblmu[] E
CAJA 4
MESA 5

Wrene uceirothotma  con

Factura Elect # 033-004-000070667

CLAVE ACCESO 031020 80  7919978310012033
00400007066203 4225

AUTORIZACION 031020 60 179193185 00 2033
00400007066203 4225

La not f cacion de factura e ectron o
sera env ada a su corren e ectron oo

TIPO VENTA MESA

FECHA  3/10/20 8 14 22 %

Cant Art cu o P/U Vi1
“TE BOTELLA VENTA I 43 49
<NGALADA LATINA 3 30 3 30
ARROZ POLLO+BER 3 56 3 b8
CON VINAGRETA 0 00 G Ul
1 CAMCRFL 77 000 0 06
1 CAMCPL124 0.00 {00
1 JUGD NATURAL 088 0 85

Sub-Tata 9 g

0. # 005331 001 Q



