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INFORME DE SERVICIOS INSTITUCIOMNALES

Nro. SOLICITUD DE AUTORIZACION FARA i
CUMPLIMIENTO DE SERVICIOS INSTITUCIDNALES FECHA DRI R AR iR 4ie)

INABID-DAF-DI3-2017 21,/05/2017

= DATOS GENERALES
APELLIDOS - NOMBRES DE LA O EL SERVIDOR

PUESTO QUE CCUPA:
CHRISTIAN ELUARED AGUIRRE LOFES MENSAJERD

CIUDAD - PROVINCIA DEL SERVICIO INSTITUCIOMNAL HOMEBEE DE LA LHIDAD A& Lo (UE PERTERECE LA O EL SERVIDOR

CIRECCION FINANCIERA

PAACAR PMOROMNA SANTIAGD

SERVIDORES OUE INTEGEAN EL SERMVICIO INSTITUCIONAL:

INFORME DE ACTIVIDADES ¥ PRODUCTOS ALCANZADOS
DETALLAR EL INFORME EN ESTA SECCION:
MARTES 19/09,/2017 ME TRASLADO A LA CIUDAD DE MACAS DESDE QUITO SALIENDD A LAS 11HO0,
PARADA A ALMORZAR EN AMBATO A LAS 15H30, LLEGANDO A LA CIUDAD DE MACAS A HOSPEDARME A
LaS 19H45.
MIERCOLES 20,/09/2017 SALIMOS A LA CIUDAD DE QUITO CON LOS FUNCIONARIOS A LAS 14H15 DESDE
LAS OFICINAS DEL MINISTERID DEAMBIENTE A LA CIUDAD DE QUITO LLEGANDO A LA MISMA A LAS
Z0HS5.

SALIDA LLEGADA NOTA
y | Estew clatos <e refieren al tiempo efectivameania utilizado en
FECHA 19/09/2017 2o0/06,/2017 el comgdimientno del servicio institecikanal, desde a salida del
dd-mmm-aaa | lugar de residencia ¢ trabajo habituales o del cumplimiento
| delservicia institucional segln sea & caso, hasta su llegada
HIRA 11h00 20H55 e i e
hbzmim
TRANSPORTE
raot SALIDA LLEGADA
HOIRARIE D SR e e
iy IHME‘PGF:TE TRANSPORTE RUTA FECHA HORA FECHA& HORA
TTRTVIR R TPRT o dd-remm q-H.| L 0 P AR .
s ) UITO-MORONA
Terrestre YEHICULD a 19/09/2017 | 19/09/2017
INSTITUCIONAL SANTIAGD. 11HO0 1%h4a5
STITC MACAS
c MACAS-MOROMNA
Terrastre WEMICLILE 20/08/2017 200872017
ZANTIAGD- 14H15 20HEE
INSTITUCHIMAL QuITo

' MOTA: [En casode haber utilizado transporte publico, se deberd adjuntar obligatoriamente los pases a horda
o haletas.) Adjunto los respectivos pasajes aéreos utilizados en la movilizacion de la comisian de servicios.

FIRMA DE LA O EL SERVIDOR COMISIONADO

GBEEHF’ADGNES

HOTA




NOMBRE: CHRISTIAN BDUARDA AGUIRRE LOPE?
MENSAIERD

El presente infarme debera presentarse dentrn del termng de 4
dias dlel curnplimionia de servicics Institucionales. case conbrario L
liquidacian se dernorard @ incless de ne gresentsrlo fendria U
restituir las valores peroidas. Coande el cumplimiards de servicios
institucienales sea superior al nomoro e dias autorizades, g
deherd adjentar la autorizacdn por esnsitd de s Maxima Autaridad
o wu Dedegaca

FmMA':'. DE APROBACION

FIEAAA, O LA, 1 b BESFIRSABLE O LA LR A0 TF LS EAVISSA OF R TE RS

DIRECTO RA FINANCIERA FINAMNCIERA

FrAMIE DF L O FLITFR :'h.-\.-lh-\-a 10 0F L O 0, FESPCRESELE OF LA LIRDWD

DJL LZ Eﬂ, 7Hi

NOMERE: F'h Dm_gcl Inclan Lun
DIRECTOR EJECUTIVG

ABIO|

‘lﬂlﬂi,tm

Humm
Recibido:
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LiguibaciON DE GASTOS INCURRIDOS EN LA COMISION DE SERVICIOS INSTITUCIOMALES

martes, 26 G sephiemhre da 2017 |
CHALS TRAN EDUARTO AGUIRRE LOPF?
e T
1713570 15
PAEMSATERD
[INABIO DAF-081-2017 Fecha: J108/2007
LUGAR COMIBKEIN: [ OpasInin [F SLHWICADS A LA PROWINCS OF MCRORA SANTIAGD
BT QE L& " Teasbic e luecionansg 3 13 cuded de ks
COrMINIEN:
FERBOIDD O COMISION: SALIGA, IO 11HE0
RETORMG: LT I007 b
WALORLS QUE CORRESPONDE
CONCEPTO MNE QA WALDR ik TOTaLes
Wisticos 1 200 B0.00
Totsl ! F _ﬂ,ﬂ]
Bem] Fecha Frovesdor HE dit Fisiurs Hupedsh | Abrsracion | Msslisscin | Combumible | Pesieipsnge | roma
1 [19/08/2017 |Assdero drgic FACT E02-001-1154 - 1575 - - £ 15,75
3 [1508/7017 |Garape Cumandd TIKET 13034 L - - - .75 0,75
3 IO A0IT (Restaurante Delicia FACT 22001 L5111 ¥ 1,75 - - 2.75
4 |2y 20LY [Evacion de Servico Maces [FACT B01-{A-569234 - e 10,50 : msa |
| suinas | - 13,50 . 10,50 0,75 20,74,
TOTAL IUSTIFIZADD POR EL SERVACE PLABLICC 9,75
T A JUSTRICAR FOR ELSERWDOR PUBLICOY =&.00
30 CONAESFONDE & SERVIDOR FUSLICD 14,061
ANTIPD PAGADG AL SERVIDDS, OB D -
WALDIE & PAGAR AL SEEADAR PINUCE 5375
VALOR A FANIDE DEL 7680 [POR DESCONTAR EM DL -
. . MOTA:
= S0P T VALOR A REEMBOLEAR POR VIATICES qrsn <
% 01D L wALOR A REEMBOUEAR PO FEAIES 0 P
- = kP 3 WALODR A REERMBOLEAR PN CTIMRLISTISLE i) _."'"
:uwtm-nn.ﬂ, _
e T |.||. ..........
EANAUATA PEESLFUIESTO

.i_j‘lr =



 INABIO

At Bigdiversidad

Fecha de reporte:

REPORTE DE GASTOS INCURRIDOS EN COMISIGIN DE SERVICIOS INSTITUCIONALES

ilfogfaor

[FuncionARID: AGLIARE LOWEZ CHRISTIAN EDLARDD

[cEDuiLa: 1713572236

[PuEsTO: MENSAIERD

[Me souciTUD: B02 /2017 FECHA: 71,/03/1017

LUGAR COMISION:

COMIZICH A LA PROVINCLA DE MORDONA SAMNTIAGD

MOTIVO DE LA TRASLADD D FUNCIONARIDS
[COMISION:
PERICDO DE COMISION:
SALIDA; MARTES 190092017
RETORMO: FIERCOLES 200972017
Itern Fecha M Factura Hospedajo Almentackan | Maovilizacidn | Cambuestible Peaje TOTAL
|1 ]18/09/3017 D02-001-0D001154 15,75 15,75
2 I8/0% 2017 D03-022-005936501 & 1,00
T |1 2017 002-021-006445163 1,00
| 20403/ 2017 002-008-00-0000341 35,00 35.00
S |205097/ 2017 002-001-000001513 .75 2,715
| 6 |a0/09/2017 001-050-0{)563334 10,50 10,50 |
5,00 18,50 - 10,50 66, D

r

AGUIRRE LOPEZ CHRISTIAN EDUARDD
MENSAIERD
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@ ORDEN DE MOVILIZACION No. 43
(Fuera de la jornada ordinaria de trabajo, en dias ferlados
— yeo fines de semana o gue implique el pago de viatices)

I

1. IDENTIFICACION DE LA ENTIDAD

Institucldn IMSTITUTG NACIONAL [E BIODIVERSIDAD

RUC 17EE 1 BA0A00M

2. DATOS DE EMISION DE LA DRDEN

Ciudad  2UITO

Fecha de Vigencia  Desde 2017-0%19 Hors 10:0) Hasta 2017-08-21 Mora (800

Motiva  Traslads de funcionanios an el cual el aouipa Eonico v matanales seran mavikzagos desde al INARIC-
Cwita v al 20 de sephembne de 2017,

No. Ocupantes 3

AUTORIZACION
Fecha 201 F-08.01 Mo. Comunicacién  INABIC-MNASIC-Z017-07R4-b
Lugar Origen PICHIMCHA

Lugas Destino MACAS

Kilomatraje Inicia 115918 Kilomatraga Fin

1. DATOS DEL CONOUCTOR ¢ A

Mombres  Christian Eduade Aguirre Lopez Cargs Consesjen

Mumers de Cédula { Pasaporte 1713572236 Tipo de Licencla

4. CARACTERISTICAS DEL VEHICULS

Himero de Placa  FPEI2482 Marca f Modelp 2011
Color WiND Mumers Matricula  A3E21237

5. DATOS DEL SOLICITANTE

Mombras  Loda Glenda Poeg Cargo Asistenta de Geslidén de Informacian

Realizado Por IMCLAN LUMNA DIEGO JAVIFR
Facha de Emisién  2017-09-15 09,35
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SOLICITUD DE AUTORIZACION PARA CUMPLIMIENTO DE SERVICIOS INSTITUCIONALES

Fure S0 ECITLD D8 RLTOA 28 P10 Pe b S PR ERNTE D SERRDIZS IMSTITULISHAL R

rltﬂi Of MR DTV (da-memir-dad |

INABEY. DAF-003- 2017 LEAEA201F
VIATICOS X RACAVILIZACIDNES | [
DATOS GENERALES
s PLLLICDCES - HORESTR F L& DEL SERCGE LELTG O DLUFS
CHRETIAN EDUARDD AGLIRRE LOFER MERSAIERD

TUDIRL - P ECS DA CEL 3ERWN DD (R 57 T i0iA

AACIRCINA SANT GO MALAS

BiCWFEFCE LA URTAD & a8 FEETERFCE LA O EL STRA00R

DEFARTARENTD FIRANCIFRD

FEDHS B8 I0E

HEEA S (1 s ]

FECH& LIEDADA | od rrwrams-daai |

| HOES [ Fhdba jidy e

1802ty O H3D 1aRI0n1T 18100
SOREY CF PETEGR AN |05 SIS IRATITuO CR AL kR
RAIN
lr:-iEP FOLP [ RS A T e & e ranmse
CDLELCERCETR [N LA (D ETCE L FOpA RO TE RO
TRANSFORTE
TIF3 DE TRANSFORTE MOMERE DE RUTA SALDA HEDADA
|idrea tatrasire, FEteme oo THAMSPORTE
FECHA HORA FECHA HORA
dd:'r:r-nam kil dd-mmm-anan Fevmen
Hehiilo InstMEIOR® | oliTo- MosoNA
Transgaris Terretne PEI 7063 SANTIAGD-MALAS 10T 4hz0 1985017 1Rhix]
Vebwule Irmutwcenal MACAS: MORDAA
Transparte Terestre PEI-7852 SANTAEO-OUITO 20017 12h00 riati: Pk iy 2000
DATOS FARA THANSFEREMNCLA
ROLRATF LF RO TFCOE CULMTL b PF LLERTA
Banto de Pichincha Aharmos Z3LES19000

FIRMA DE LA O EL SERVIDOR SOLMITANTE

- e rlrme

FIRMA DE LA O EL RESPONSABLE DE LA UNIDAD SOLICITANTE
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