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Consejo de Gobierno del

Régimen Especial

de Galapagos

SOLICITUD DE AUTORIZACION PARA CUMPLIR SERVICIOS INSTITUCIONALES

Tro. FOLICITUD LICENCIA CON REMUNERACION FECHA DE SOLICTTUD {18.04-2011}
20160561 ( 16 de Diciembre de 2016 B

SELECCIONE LO QUE REQUIERA SOLICITAR

VIATICOS [ X] MOVILIZACIONES [ X] SUBSISTENCIAS [ x| ALIMENTACION [x]

DATOS GENERALES
N’ELLI.E)_Q:;= - NOMBRES DEL SERVIDOR PUESTO QUE QCUPA.
Romero Arguello Isabella Cecilia Asesora
CIUDAD - PROVINCIA DE SERVICIO INSTITUCIONAL NOMBRE DE L& UNIDAD ALA QUE PERTENECE EL SERVIDCR
Puerto Ayora -Santa Cruz. Presidencia del CGREG
FECHA SALIDA (dd-mmm-aaaa) HORA SALIDA (hhomm} FECHA LLEGADA (dd-mmm-aaaa} HORA LLEGADA {hh:mm)

(LUGAR HABITUAL DE TRABAJCH [LUGAR HABITUAL DE TRABAJSD)

19 de diciembre de 07:00 : 20 de diciembre de 16:00
2016. 2016

SERVIDORES QUE INTEGRAN LA COMISION

DESCRIPCION DE LAS ACTIWIDADES A EJECUTARSE

» Acompafiamiento y coordinacién en Vuelo inaugural de primer avién de carga
para Galapagos.

| TRANSPORTE
TIPO DE SALIDA LLEGADA
NOMBRE DEL
TRANSPORTE | TRANSPORTE RUTA FECHA | HORA | FEGCHA | HORA
(Adreo, temastre, otros) SPOR dd-mmm-aaaa hh:mm dd-mmm-aaaa h?mm
Maritimo Fibra Puerto Baquerizo 19-12-2016 07:00 19-12-2016 | 09:00
Moreno, San

Cristdbal- Puerte
Ayora, Santa Cruz
Maritimo Fibra Puerto Ayora, Santa 20-12-2016 14:00 20-12-20186 | 16:00
. Cruz- Puerto Ayora,

San Cristébal.

DATOS PARA TRANSFERENCIA

TIPO DE CUENTA HO. DE CUENTA NOMBRE DEL BANCO

Ahorros 1050386646 Banco del Pacifico

FIRMA DE LA O SERVIDOR SOLICITANTE FIRMA DE LA O EL RESPONSABLE DE LA UNIDAD SOLICITANTE 1
e

NOMBRE DE LA O EL SERVIDOR < NOME| EDELAR ABLE DIE LA UNIDAD SOLICITANTE
M.Sc 1sabella Romero iécer Cruz B M.Sc

Ministro Presidente del CGREG
FIRMA DE LA AUTORIDAD NOMINADORA Q | NOTA: Eaia solicitud detera ser p 4a para su Autorizacion, con por

io menos 72 horag &l cumplimtsntb da lon aervicios lnstllueionalau ulvo L]
SU DELEGADO case de que por 1 idades institucionalas ta
Da no exislir dieponibilbclad pusstana, tanto la sol came la
- El informe de Licancla con J6n debaré p denio
< / dal thrming maxima de 4 dias de cumpligs | beancia-e——=-—*""]
__Q Eeld prohibido ar gervicios Insti i Bris b aaliiial \
g , coh excapdin de las Maxdmas Sy to Sk S b
( NOMBRE DE LA IDAD NOMINADORA O 51 DELEGADD debidamunto justificados por la Mixima Autgqriced SEstle o
. \d
Eljécer C . M.Sc

inistro Presidente del CGREG
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Consejo de Gebierno del
Régimen Especial
de Galapagos

INFORME DE SERVICIOS INSTITUCIONALES

Nro. SOLICITUD LICENC!A CON REMUNERACION FECHA DE SOLICITUD

20160561 16 de Diciembre de 2016

SELECCIONE LO QUE REQUIERA SOLICITAR

VIATICOS [ X] MOVILIZACIONES [X] SUBSISTENCIAS [x]| ALIMENTACION [ x |

DATOS GENERALES
APELLIDOS - NOMBRES DEL SERVIDOR FUESTO.QUE DCUFA.
Romero Arguello Isabella Cecilia Asesora
CIUDAD - PROVINGIA DE SERVICIO INSTITUCIDNAL NOMBRE DE LA UNIDAD ALA QUE PERTENECE EL SERVIDOR
Puerte Ayora - Santa Cruz Presidencia del CGREG
FECHA SALIDA {d3-mmm-aaaa) HORA 5AL104 {hh:mm) FECHA LLEGADA (dd-mmm-aaaa} HORA LLEGADA [hh:mm)
{(LUGAR HABITUAL DE TRABAJQ) {LUGAR HABITUAL DE TRABAJC)
19 de diciembre de 2016 07:00 am 20 de diciembre de 2016 16:00

SERVIDORES QUE INTEGRAN LA COMISION

Isabella Romera

DESCRIPCICN DE LAS ACTIVIDADES A EJECUTARSE

09:00 - Llegada a Puerto Ayora.
12:00 - Salida para Baltra - Vuelo Inaugural de primer avion de carga para Galdpagos.

Martes 20 de Diciembre de 2016,
16:00 - Llegada a Puerto Baguerizo

NOTA
ITINERARIO SALIDA LLEGADA Estos datos se refieren al tiempo efectivamente ulilizado en el cumplimiento
8l servicio institucknal, desde la salida del lugar de residencia o {rabajo
FECHA 19-12-2016 20-12-2018 habituzles o del cumplimiento del servicio institucional segin sea el caso,
dd-mmm-aa hasta su llegada de estos sifios
HORA 07:00 16:00
Hh:mm
TRANSPORTE
TRANSPORTE | TRANSPORTE RUTA SALIDA LLEGADA
(Aéroo, tomaatre, olrcs) FECHA | HORA [ FECHA [ HOR
dd-mmm-aaaa hh:mm dd-mmm-aaas A
hh:mm
Maritimao Fibra Puerto Bagquerizo 19-12-2018 07:00 18-12-2016 | 09:00

Moreno, San
Cristébal- Puerto
Ayora, Santa Cruz

Maritimo Fibra Puerto Ayora, Santa 20-12-2016 14:00 20-12-2016 | 16:00
Cruz- Puerto Ayora,
San Cristébal.

NOTA: En caso de haber utilizado transporte publico, se debera adjuntar obligatoriamente los pases a bardo y boletos.

OBSERVACIONES

FIRMA DE LA O SERVIDOR COMISIONADO

NOTA
El presente informe debera presentarse dentro del término de 4 dias del
cumplimiento de serviclos institucionales, caso coniraric la liquidacitn se
demorara e induso de na presentario tendria gue restituir los valores
percibidos. Cuando el cumplimiento do serviclos instiucionales sea
supetior al ndmero de dias autprizados, se deberd adjuntar la
autorizacion por escrite de la Méaxima Autoridad o su Delegado.

NOMBRE : 1sabella Romero

FIRMAS DE APROBACION

FIRMA DE LA O EL RESPONSABLE DE LA UNIDAD DEL SERVIDOR | FIRMWA DE LA § EL JEFE INMEDIATO DE LA O EL RESPONSABLE

COMISIONADO DE LA UNIDAD
/—\ Ia N f

Lunsejo de Gobi

: 'Cruz B. MSc /NOMBRE: Elig¢er Cyuz B., MiSq e el
Ministre Presidente del CGREG \QA 0: Ministro Presidentedel ﬂ-@.ﬂﬂ.w Espinial
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Conseajo de Gobierno del

Régimen Espocial
de alaApagos
NOMBRE : ROMEROD ARQUELLO CECILIA NRO: 20160561
CARGO: ASESOR
LUGAR DE COMISION: SANTA CRUZ
FECHA: DEL 19 Al 20 DE DICIEMBRE 2016
UQUIDACION DE VIATICOS
DIAS DE COMISION
VIATICOS= ZONA A 130,00
ALIMENTACION
CALCULO DIAS TOTAL
ALIMENTACION 16 - ALIMENTACIO!
VIATICOS 70% 5130 x 70% x - FOXTOTAL $ -
VIATICOS 30% $ 130 x 30% x 1 39,00 3TOTAL S 39,00
JUSTIFICACION DEL 70 % EN FACTURAS DE ALIMENTACION Y HOSPEDAIJE
FACTURA DETALLE FECHA VALOR
TOTAL JUSTIFICATIVO $0,00
JDETALLE DE PASAJES
SAN CRISTOBAL-SANTA CRUZ-SAN
CRISTOBAL 3221 20/12/2016 60,00
TOTAL PASAJES $60,00
JUSTIFICATIVO 70% + 30% VIATICO $ 39,00
{-) ANTICIPO CUR. NRO.
{+} VIATICO 35,00 rd _
{¢] PASAJES
{=) TOTAL A PAGAR —
E)bsemcimes:
|Puerto Baguerizo Moreno 03/01/2017
Elaborado Por: Aprobado Por:
A m
| FIF BN ;ﬁ
MARIA ALTAMIRANO VANESSA CULQUI —
PRESUPUESTO CONTADORA JEFE
FiRy iCansepr . opi1efio del
N Fagquamt: npeaci! e e
"5 LL};:'L;.;QM
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Firma
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+ Méndez Aviles William Eduardo  FA CTLR A
L TR LCHENSRIOMBLIELE. o gon.

‘W TRANSPORTE WAFITINOY O CABOTAE Y DECARGA 000003221 LO & LO COCINA ECUATORIANA

n o9 “TRANSPORTE OE PASAER0S POR ViAS DE NAVEGACIN
T OBEESETOR i vaPeineta Fagas A e Rossh [msm 1119836380 | | e i 0018 376
Establecimiento: Naci Claya si y v, Gurd Senchez - — Matriz: Av. Baltra s/n y Charles Binfor
Telf: (05) 2521-564 | Cel.: 0909361901 EH:,_.) e l{) Telf.: 052524681 - Puerto Ayora e A anacosr ]

_ SANCRISTOBALOGALAPAGOS: RCUADOR
cuewe '_‘ﬁqbem Rome
¢ o689 O6S S s CAY S QR

omEzoon: E0PS PaTiPd Orden:33037 19-dic-2016 10357
FWT DETALLE V. UNITARIO V'MRTOT&L] MESA: 95 FREIRE I:Dmp:,.BﬁrM
~ PAX:1 CAJA:1 FA-1247
A Tionsoecie 22 20 Ruc: 0926820655
Hoeilin~ Nombre: ISABELA ROMERD
S‘A(?'W@ Lir: SAN CRISTOBAL
Sone. @2 CANT DETALLE TOTAL_
Aa iz e .. B
a ., T — 1 RL/H.F 4.39
A TorSeack tokkines 30 | 3 2 ¥Cafe 4.39

T i AR EE TS T T ot g - N p

=g SUBTOT. 13.14
_M— DESET F O .00

FORMA Y VALOR DE PAGO

EFEC]TVO' s 60 sun-ToTAL 4% — SUBFIN. 13. 15
g SUBTOTAL 0 % Va 14% i.84
DINERO ELECTRONICO:| LEE e 5 S}
TARJETA DE CREDITO: | & T Joeto-de-Gotjiomno del oTAL__ 15.00
OTROS: g v : Reg t ﬁ:" s AaULIG I SIS
_ 4 % '”'&\Regm‘ii.r\ Especis |
Recibi Conforme Galapago*
\ VALOR_TOTAL |k r
Imp. “Graficas Poliservisa® - Becerra Hernandez Jual 7 A D 0 |
R:U.C. 2000033502001 - Aut.2846 - (1block. - 10042 Besd ! \ { AD 0
impreso 28/NOVIEMBRE/2016 valida para su emi \ { {
ORIGINAL : CLIENTE COPIA: EMISOR podul TEGORIZADO NO j -, ‘ ;E i
e Imprenta y Ibwﬁrmm &u.i:.mm

L S.R1. 1330 Fecha: 26/11/2016 Del 0015251 al 0022250 Vi para su amisién mm 7
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Direcelon: Av. Charles Danwin a/n y Charles Bintord
Tell.: 052526627 * Cel.: 0880825098

: liglardinogalapagos@ hotmail com
a - Santa Cruz - Ecuador
;76:‘454:&: URA_ N 00100100

Iy £ 0083859

VENTA DE COMDAS Y BEBIDAS EN BARES-RESTAURANTES
RU.C.: 2000071130001 * AUT. SAL: 1119586918
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