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Cuenta

Banco: Monotarla: | |

Comprananta GASTOS Numarg Operacidn u

Beneligiarial 1306291587 IAHTEAGL MUNDZ KARINA CECILIA |

AFECTACION PRESUPUESTARIA
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k| 00 000 a0 530303 1303 001 D000 G000 Vialicos y Subsistancias an @l Intarior 14520
TOTAL PRESUPUESTARIO 14520
b 0,00
UB -TOTAL 145.20
RETENCICGNES IVA 0.08
TOTAL DEDUCCIONES PRESUPUESTARIO 0.00
TOTAL A PAGAR 14520

SN CIEMTD CUARENTA Y QINGD DOLARES CON 201100 CENTAVES
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Memorando Neo. INPC-DR4-2016-0014-M

Portaviejo, 14 de enerode 2016

PARA: Srta, lng, Freva Belen Alvarez Orellana
Asistente Administrative Financierp

ASUNTO: AUTORIZACION Y CANCELACION DE VIATICOS, SUBSISTENCIA
Y MOVILIZACION COMO DIRECTORA DE ESTA REGIONAL

e consideracicn:

Mediante la presente AUTORIZO la respectivi cancelacion de vigticos, subsistencia v

mavilizacion que se ha realizado de acuerdo a lo siguiente:

& (01-KCAM-INPC-R4-2016 de fecha 06-01-2016 en reterencia al viaje realizado a
la-cindad de Quito Josdias 7y 8 de enero del 2016,

Adjunto en fisico los docimentos correspondientes para su revision y cancelacion,
Conysenlimientos de distivguida consideracion.

Adentamente,

Documenio firmadoe electrdaicamcnte

Ing. Karina Cecilia Arteaga Munoz
DIRECTORA REGIONAL 4

Copaa:
Srta beon, Jessica Lourdes Artcags Guorrer)

Analists de Contabilidad Reginnal 4
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SOLICITUD DE AUTORIZACION PARA CUMPLIMIENTO DE SERVICIOS INSTITUCIONALES
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INFORME DE SERVICIOS INSTITUCIONALES

Nro. SOLICITUD DE AUTORIZACION PARA FECHA DE INFORME (dd-mmm-aaaa)

CUMPLIMIENTO DE SERVICIDS INSTITUCIONALES 14-01-2016

001-KCAM-INPC-R4-2016

DATOS GENERALES

APELLIDOS - NOMBRES DE LA O EL SERVIDOR | PUESTO QUE OCUPA:
ARTEAGA MUNOZ KARINA CECILIA DIRECTORA DEL INSTITUTO NACIONAL DE
PATRIMONIO CULTURAL —REGIONAL 4

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

QUITO - PICHINCHA, DIRECCION REGIONAL 4 INPC

SERVIDORES QUE INTEGRAN EL SERVICIO INSTITUCIONAL:
Ing. Karina Arteaga Mufioz

INFORME DE ACTIVIDADES Y PRODUCTOS ALCANZADOS

Actividades Realizadas:
Reunion con autoridades del INPC Matriz — Centro de Investigacion de la Memoria y Patrimonio.
Productos Alcanzados:

Jueves 07; Socializacion de los Centros de fnvestigacion de la Memoria y Patrimonio, el procese de
como deberian ser llevades, toda la documentacion necesaria para ser conformados.

Viernes 08: Temas institucionales sobre | manejo de la Regional 4, el desenvolvimiento del personal,
el POA 2016.

ITINERARIO SALIDA LLEGADA MNOTA
FEGEA Estos datos e refieren al tlempo efectivaments utilizado an gl
5 O7-01-2016 | OB-01-2016 | cumplimients dal servicio lnstitucional, desde |3 salida del lugar
dd-mimim-aaa : : . ; o ;
| | de residencid o trabzie habltuales o dal cumpiimiento del
HOE A | 05:00 22:00 ‘seryicio Institucional sepun sea el caso, hdsts su legada de astos
lizemm slios:
o -~ TRANSPORTE
TIPODE SALIDA LLEGADA
TRANSPORTE ‘ NOMBRE DE RUTA
{Atifed: terrect . TRANSPORTE FECHA HORA FECHA HORA
mraraiee, ol A= hirzinmn dd-rnmm-aaan [EiRaliz
CHEYRGLET [haax
TERRESTRE METITZ0 CHONE- RN DF-02-2016 0520 O7-01-2016 DEED
T MTA . i
AERED Abie MENTACRITO 07-01-2018 OF:20 I O7-OL-2016 0310
AERELr ME AT IR DR-01-2016 18615 (5-01-2016 205
|
CHEVROLET BMAX [
TERRESTRE MEITZ21 A= £ DE-01-2016 230 08-01-2016 a0l




MOTA: En caso de haber utilizado transparte plblico, se debera adjuntar ohligatariamente los pases a

bordo o boletos.

OBSERVACIONES

FIRMA DE LA O EL SERVIDOR COMISIONADO

ST =
Kanke o it Wi
oy 4
ING. KARINA ARTEAGA MUNOZ
DIRECTORA REGIONAL 4

NOTA
El presente informe deberd presentarse deniro del
término de 4 dias del cumplimients de -sepvicios
institucionales, caso contrario la lguidacion se demorara e
mcluso de no presentarta tendna gue rastitur los valares
percibidas.  Cuando e cumplimients g2 - servicios
mstitucionales sea superior al numers de dias autorizddos,
se deberd adjuntar la autorizacion por escrito de la
Maxima Autoridad @ su Delegadao

FIRMAS DE APROBACION

FIRMA DE LA O EL RESPONSABLE DE LA UNIDAD
DEL SERVIDOR COMISIONADO

FIRMA OE LA O ELJEFE INMEDIATO DE LA G EL
RESPOMNSABLE DE LA UNIDAD

L [
ol ] P

E —_— # .
A TPy pady e,
‘ =

L

NOMBRE:
CARGO:

NOMBRE: ING. KARINA ARTEAGA MUNOZ
CARGO: DIRECTORA REGIONAL 4




Roundeube Welanail ;) TALLER 2016 QUL hittpz i mailinpe-gobiec/correar T askemailds safe=0d wd=T0208.
Asunta TALLER 2016 QUITO pO@
D MCBC. Tania Garcia <tania.garcia@inpc.gob.ec> e )

<maonica.quezada@inpegob.acs,
Desunatane < orishan, serpadinoc. gob.ec>,
< karing.arteaga@inpc.gob.ecs

6 o <angelitasuasnavasihinge. gob gcs
Fecha 2016-01-04 19:22
Prigridac La mas alta

Estimados: Cristian, Manica y Karina; confirmada reunion éste dia Jueves en la cludad de Quilo

Fecha: jueves 7 de enero de 2016
Lugar: Centro de |nvestigacién de la Mamoria y Patrimanio
8308 1720

Favor realizar los tramites peftinentes. Por favor considerar que tenemos gue resolver algunos otros

temas adicionales, por lo que recamiendo permanecer en la ciudad de Qulto hasta el dia viernes.
Ateptaments

MCBC. Taniz Garcia Alvarado

Coardinadora General Técnica (E )

By, Colon 0e1-92 v Ay, 10 de Agosto, Edif “La Circasiana”
Telfi: +{593 2) 2227 927 / 2543 527 exl. 147
www.inpc.gob.ec
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@ ORDEN DE MOVILIZACION CON VIATICOS Y/O No. B826
SUBSISTENCIAS: FINES DE SEMANA ¥Y/O FERIADOS

i'.l. (ZENTIFICACION DE LA ENTIDAD

Institucien INSTTTUTO NACIONAL DE PATRIMSNIG CUOLTURSAL - REGIONAL 4

RUG

(2 DATOS DE EMISION DE LA ORDEN

Ciyedad FORTOVIEID
Facha de Vigencia Dasde Z01E-01-07 Hara e A Hasta 2D16-01-07 Hora DE00

Mativa TRASLADG DE LA DIRECTORA REGIONAL & LA CIUDAD DE MANTA

No. Joupantes Z

AUTDRIZACION

Fecha 20e-01-00 Mo, Comumecacion  CORMUNICACION YVERBAL-
BIRECTORA

Lugar Origen FORTOMIELD

Lugar Destine CHOME - MANTA - PORTOVIED

Kilometrap inicia o) o A4 Kilometraje Fin ._L:J,? 191

3. DATOS DEL CONDUCTOR { A

Nombros-  Washingloh Leonards Sowen Bowen Carge CHOFER REGIONAL

fimero de Céduls / Pasaporta 13435211998 Tipo de Licencia £

[4. cARACTERISTICAS DEL VEHICULD i
Wimero de Placa.  ME!H DEG Marcd f Modals OHEVROLET Dntax
Colok GRIS Nimero Matriculs  ATEI7T7R

3. DATOS DEL SOLICITANTE

Mo WG KARINA ARTEAGA MUFROE Carga DIRECTORA REGIONAL 4 DEL INSTITUTC

MACIENAL DE PATRIMONIO SULTURA]

Reaizodn Por PALMA VELED KATHERIN ELIZABETH

Fecha de Emislon  2016-01-05

03 H6— 04.8¢




ORDEN DE MOVILIZACION CONVIATICOS /O Ng. 830
SUBSISTENCIAS; FINES DE SEMANA Y/O FERIADOS

1; IDENTIFICACION DE L& ENTIDAD

Inatifucidn WATITUTO NACIONAL OF PATRIMORID GULTURAL - REGIDNAL 4

RUC

2 DATOS DE EMISION DE LA ORDEN

Ciudad FPORTOVIEID
Fechade Vigenela:  Besde 2078-01:08 Hora (500 Hasta Z0F-01-08 Hore 2300

Motiva FRASLADO DE 1A BIRECTORA REGIONAL A LA CIGEAD 3= CHGNE

Mo Ocupantes =]
AUTORIZACION

Feaha 280158 No: Comunigacidn COMUNICATION VEREBAL-
RIRECTORA

Lugar Origen FORTOVIEID
Lugar Desiing MEANTA = CHOME - PORTOVIEIS

Wy
Kilometraje Inicio {_jl 'i ek Kilomotraje Fin I!I_.-é Q. a

3 DATOS DEL CONDUCTOR { A

Hombres JANMBRAKD SORNOZA JORGE AUGUETD Carge SHOFER AESIONAL

MWumero-de Cedutay Pasapario TAUEES 1347 Tipe de Liconcma E

4 CARACTERISTICAS DEL VEHICULD

Numero de Placa.  MEN233 Marca ' Modelo CHEVROLET D-MAK

Color DORADS MWamers Matricula AZETA0ET

|s.DATOS DEL BOLICITANTE

Nomtres MG, KARINA ARTEAGA MUNCE Cargo: DIRECTORA SEGIONAL 4 BELINSTITUTS
HACIONAL TE FATRIMONIGD CLLTURA

Rezlizado Por FALMAVELES RATHERIN ELIZABETH

Fecha de Emislén 2350108

B4 — P




RESTAURANT - CAFETERIA (RUC 7715939243001
‘r’ﬂlagﬁmﬁ Leiva Mdnica Alexandra | FACTURA o201

Hatria: Avenida Sobteslmte Mickslens FUE Y TS O
DES-291 5 Cabo Alberts Orallams D U a2
Eat.: N340 Lale Cordess E1-21 7 Av. 10 de Agutin - -
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RESTAURANTE PARAISO

"R.AULC. 1725761538007

LZHANG ZHIMING

FACTURA s 001001

Ay, Cristatial Colon E1-42'y hu. 10 de Agosto
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FECHA/DATE: 08JAN
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DE/FROM: QUITO
ASTO: MANTA

as1enTosseaT: 28C

EQUIP/BAGT:

REFERENCTA: &4
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Boarding pass
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instAute Macional do
Patrimonio Cullurak

". “Eedador

INSTITUTO Z.Pﬂﬂz.m._. DE PATRIMONIO CULTURAL

FORMULARIO PARA REFOSICION DE GASTOS

BENEFICIARLO: KARINA ARTEAGA MURNGZ

i FECHA NeFACTURA PROVEEDOR DESCRIPCION VALOR
2 080142016 002-001 0000329 RESTAURANTE CAFETERLA, ALINMENTACION 13,00
3 D8/01/2016 S001-001 0050255 RESTALIRANTE PARAISD ALIMENTACION 12,80
4 /012016 G0Z-001-00 1 41868 CASSOLETTE ALIMENTACION 9,90
5 OE/01/2016 001-001 Qu747e7 HIOTEL CALIM & HI3SPEDAIE 51,00
B E/DLAZ2016 001-001-000000519 VEGA PEREZ JIORGE ALONSD SERVICID DE TAKI 16,00
TOTAL L]

DBSERVALIONES) Cancelacidn por comision a v Ciudad dé Ouita
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