Ministerio
' del Deporte

SOLICITUD DE AUTORIZACION PARA CUMPLIMIENTOQ DE SERVICIOS INSTITUCIONALES

Nra. SOLICITUD DE AUTORIZACION PARA CUMPLIMIENTO DE SERVICIOS INSTITUCIONALES
08-PM-DR-2018

FECHA OE SOLICITUD {10-04-2018)

PAZMIRIO CARDENAS MARIA FERNANDA

VIATICOS x MOVILIZACIONES x|  SUBSISTENCIAS ALIMENTACION
DATOS GENERALES
IAPELLIDDS - NOMBRES DE LAQEL SERVIDOR PUESTO QUE OCUPA:

SERVIDOR PUBLICO 1 - Asistente de Recreacidn

CIUDAD - PROVINCIA DEL SERVICIO INSTITUCIONAL
Napo -Tena

NOMBRE DF LA UNIDAD A LA QUE PERTENECE LA O EL SERVIGOR
RECREACIGN

FECHA SALIDA {dd-mmm-aaaa) HORA S5ALIDA (hhimm}

FECHA LLEGADA {dd-mmm-aaaa) HORA LLEGADA (hh:mm}

11-04-2018 12-04-2018
10:00 18:00
[SERVIDORES QUE INTEGRAN LOS SERVICIOS INSTITUCIONALES:
Maria Fernanda Pazmifio
- Mediante corres electrénico de fecha 10 de abril de 2018 me designa realizar seguimiento y contrel a la provincia del Nape.
TRANSPORTE
SALIDA LLEGADA
TIPO DE TRANSPORTE
. NOMBRE DE
{Aéreo, terrestre, maritimo, TRANSPORTE RUTA
otros} FECHA HORA FECHA HORA
dd-mmm-aaaa Bhimm dd-mmm-aaaa hh:mm
Terrestre Institucional Quito - Tena 11-04-2018 10:00 11-04-2018 14:00
Institucional Tena- Quite 12042018 14:00 12:04-2018 18.00
Tetrestre
DATOS PARA TRANSFERENCEA
NOMBRE DEL BANCO: TIPO DE CUENTA: No. DE CUENTA:
RUMIFAHUI AHORROS 8082032700
FIRMA DE LA SOREAL . FIRMA DE LA O EL RESPONSABLE DE LA UNIDAD -
Sl 3 : SOLICITANTE S

/

#
NOMBRE DE LA O EL SERVIDOR NOMBRE DE LA O EL RESPONSABLE DE LA UNIDAD SOLICITANTE
F€R‘NANDA PAIMIFG LAURA VILLARREAL
0201516994 DIRECTORA DE RECREACION
NOTA; Esta solicitud deberd ser presentada para su Autorizacidn, con por lo
FIRMADE LA "CRIDAD NOMINADORA O S\ DELEGADO menos 72 horas de anticipacion al cumplimiento de los servicios

institucionales; salvo el caso de que por necesidades institucionales la

*

Autoridad Nominadora autorice.

* De no ewstir disponibilidag presupuestaria, tanto la solicitud como la
autorizacian quedaran insubsistentes

s« El inferme de Servicios Institucicnales deberd presentarse dentro del
términe de 4 dias de cumplido el servicic institucional

NOMBRE DEL JEFE \NMED‘IATO DE LA UNIDAD RESPCNSABLE DE LA UNIDAD
Eduardo Gonzdlez Restrepo
SUBSECRETARIOQ DE DEPORTE Y ACTIVIDAD FISICA

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

VERSION FORMULARIO MRL ACTUALIZADA 12/06/2013







Zimbra: . https:/mail.deporte.gob.ec/h/printmessage?id=27588&tz=America/...

Zimbra: fpazmino@deporte.gob.ec

Delegacion

De : Laura Villarreal <lvillarreal@deporte.gob.ec> mar, 10 de abr de 2018 14:10

Asunto : Delegacion 21 ficheros adjuntos

Para : Fernanda Pazmifio
<fpazmino@deporte.gob.ec>

Informo a usted que debe desplazarse al Napo, para realizar el seguimiento y
control de los puntos del Proyecto Ecuador Ejercitate en la ciudad del Tena, los dias
11 y 12 de abril 2018, favor realizar las gestiones pertinentes.

Saludos Cordiates,

Laura Villarreal

DIRECTORA DE RECREACION

MINISTERIO DEL DEPORTE

Gaspar de Villarroel E10-122 v & de Diciembre
Teif: + {593 2} 396-9200 Ext: 2050

www . deporte.gob.ec

Quito - Ecuador

} SMINISTERID

BEL DEPORTE

Y GOBIERNO XACIONAL DE
LA REPUBLICA DEL HCUADOR

Laura Villarreal.JPG
Ko 27 KB

1del 10/04/2018 15:15
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Instiucion: MINISTERIC DEE. DEPORTE NG CERTIFICACION PECHA DE ELABORACION
Unid. Efec !

nid. Ejecutora MINISTERIO DEL DEPORTE - PLANTA CENTRAL 48 19 I 01 I 18
Unig. Desc: -

TIPO DE DOCUMENTO RESPALDO CLASE DE DOCUMENTO RESPALDO

COMPROMISO NORMAL OTROS GASTOS

COMPROBANTES ADMINISTRATIVOS
DE GASTOS

CLASE DE REGISTRO CLASE DE GASTD

CERTIFICACION PRESUPUESTARIA

PG sP PY ACT ITEM UBG FTE ORG N.Prest DESCRIPCION

0n W 000 00t 530303 1TO1 001 000D 0000 Viaticos y Subaistancias an el Interior

TOTAL PRESURUESTARIO

TOTAL

MONTO
$10.150.00

$10,180.00

SON: DIEZ MIL CIENTO OCHENTA DOLARES

PESCRIPCION:
EN ATENCION AL MEMORANDO NRO.

AL M MD-0F-2018-0062 CERTIFICO LA DISPONIBILIDAD PRESUPUESTARIA PARA EL PAGO DE VIATICOS AL INTERIOR POF
COMISION DE SERVICIOS AEALIZADA POR LOS FUNGIONARIOS DE ESTA CARTERA DE EST, ADC, CORRESPONDIENTE A LA DIRECCION DE RECREACION,
QUE CONSTA EN EL POA 2018 DE GASTO CORRIENTE DE LA DIRE

CCION FINANCIERA,
DATOS APROEACION
ESTADO ,.»_REQ'S]'BADO: APROBADO:
Ealk v el
|+ ‘:\’- e
APROBADO
FECHA: -
19/01/2018 . PREgy,
\ oy “Bicior s

& S
Sy :-;Mi@f?/







DIRECCION FINANCIERA
RECEPCION DE ROCUMENTOS

&) s,
19 ABR 2008 %

ANEXDS: -3
M.,
NG MBHE:
FORMUILARIO INFORME DE CUMPLIMIENTO DESERV,
) | Ministerio
| det Deporte

INFORME DE SERVICIOS INSTITUCIONALES

Nro, SOLICITUD DE AUTORIZACION PARA CUMPLIMIENTO

DE SERVICIQS INSTITUCIONALES
08-PM-DR-2018

FECHA DE INFORME (16-04-2018)

DATOS GENERALES

APELLIDOS - NOMBRES DE LA O EL SERVIDOR

Maria fFernanda Pazmifio Cirdenas

PUESTO QUE QCUPA:
SERVIDOR PUBLICO 1 —-Asistente de Recreacion

CIUDAD — PROVINCIA DEL SERVICIO INSTITUCIONAL

Napo -~ Tena

NOMBRE DE LA UNIDAD A LA QUE PERTENECE LA O EL SERVIDOR
Direccién de Recreacion

SERVIDORES QUE INTEGRAN EL SERVICIC INSTITUCIONAL:
Maria Fernanda Pazmifio

INFORME DE ACTIVIDADES Y PRODUCTOS ALCANZADOS

Miércoles 11/04/2018

1
2
3
q
5
6
7

Jueves 12/04/2018

. 11h00:5alida Quito — Napo
. 15h00: Llegada Napo

. 16h00: Seguimiento y control punto GAD parroquial Pano, actividad futbo!

. 17h00: Seguimiento y control punto Parque Lineal, actividad bailoterapia

. 18h00: Seguimiento y control punto GAD parroquial Pano, actividad bailoterapia

8. 09%h00: Seleccién de personal

9. 11h00: Aplicacion de prueba de conocimiento

10. 11h00: Aplicacién prueba psicoldgica
11. 14h0Q0: Sdlida Napo — Quito

12. 19:00 Llegado Quito

18h30: Seguimiento y control punto Parque fineal dos, actividad bailoterapia
19h30: Seguimiento y control punto Vista hermosa, actividad bailoterapia

ITINERARIO SALIDA LLEGADA NOTA
Estos datos se refieren at tiempo efectivamente utilizado en el
FECHA cumplimiento del servicio institucional, desde la salida del lugar
dd-mmmi-aaa 11/04/2018{ 12/04/2018 de residencia o trabajo habituales o del cumplimiento del servicio
institucional segin sea el caso, hasta su llegada de estos sitios.
HORA 11h00 _/ 19h00
hh:mm
TRANSPORTE
TIPO DE SALIDA LLEGADA
TRANSPORTE
{Aéreo, NOMBRE DE FECHA HORA
RUT,
terrestre, | TRANSPORTE uTA FECHA HORA dd-mmm-
maritimo, dd-mmm-aaaa hh:mm aaaa hh:mm
otros)




Institucional Quito —Napo

Terrestre

11/04/2018 11400 / 11/04/2018 | 15h00

Institucional Napo —Quito

Terrestre

14h00 12/04/2018

12/04/2018 I 19h00/

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

OBSERVACIONES

FIRMA DE LA O £L SERVIDOR COMISIONADO

e T

NOMBRE: Fernanda Pazmifio - 0201516994

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 autarizacidn por escrito de la
Maxima Autoridad o su Delegado

FIRMAS DE APROBACION [

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

O EL RESPONSABLE DE

FIRMADELAOE

NOMBRE: Laura Villarreal H.
DIRECTORA DE RECREACION

NOMBRE: Eduardo Gonzalez Restrepo
SUBSECRETARIO DE DEPORTE Y ACTIVIDAD FiSICA




