" USENRES CASA DE LA CULTURA ECUATORIANA

! “BENJAMIN CARRION"
SOLICITUD DE LICENCIA CON REMUNERACION

Nro. SOLICITUD LICENCIA CON REMUNERACION FECHA DE SOLICITUD (dd-mmm-aaaa
1 4-MAYO- 2018

SELECCIONE LO QUE REQUIERA SOLICITAR

VIATICOS [X | MOVILIZACIONES [X | SUBSISTENCIAS [ | ALIMENTACION [1

DATOS GENERALES

APELLIDOS - NOMBRES DEL SERVIDOR PUESTO
MOROCHO QUINTUNA MARTHA CONTADORA (E)
CIUDAD - PROVINCIA DE LA COMISION 'NOMBRE DE LA UNIDAD DEL SERVIDOR
QUITO CONTABILIDAD
FECHA SALIDA (dd-mmm-aaaa) HORA SALIDA (hh:mm) FECHA LLEGADA (dd-mmm-aaaa) HORA LLEGADA (hh:mm)

| (LUGAR HABITUAL DE TRABAJO) (LUGAR HABITUAL DE TRABAJO)
10-05-2018 | 07H45 11-05-2018 18H30 PM

SERVIDORES QUE INTEGRAN LA COMISION

DESCRIPCION DE LAS ACTIVIDADES A EJECUTARSE

Viaje a la ciudad de Quito a la Sede Nacional de la Casa de la Cultura para el taller de actualizacién por el
nuevo modelo de gestién en el que se trato sobre:

-Procedimiento a seguir para la implementacién del Estatuto Orgénico de Gestién Organizacional por
procesos de la CCE.

- Matriz de competencias con el nuevo modelo de gestion.

- Modificaciones y reprogramaciones presupuestarias, por el cambio de Modelo de Gestién, en razén de que
es competencia de la Sede Nacional en lo que respecta a la aprobacién y consolidacién de las mismas.

- Misién, Vision, Principios y valores de la institucién.

- Control de bienes

-Procesos de contratacién Publica, entre otros.

B TRANSPORTE
TIPO DE ——— SALIDA LLEGADA
TRANSPORTE | TRANSPORTE RUTA FECHA | HORA | FECHA | HORA
(Adreo, lemesive, ciros) | dd-mmm-aaaa hh:mm dd-mmm-aaaa hh:mm
AEREO LATAM | Cuenca-Quito 10-05-2018 07H45 10-05-2018 08H20
AEREO LATAM QUITO-CUENCA 11-05-2018 17H45 11-05-2018 18H20
DATOS PARA TRANSFERENCIA
TIPO DE CUENTA NO. DE CUENTA NOMBRE DEL BANCO
AHORROS i [ 04559 CACPE
FIRMA DEL SERVIDOR G.CITANTE FIRMA RESPONSABLE UNIDAD SOL
v 04
NoweRe | ING. MARTHA MORGCHG QUINTUNA NOMBRE NG, MAR
JEFE INMEDIATO DEL RESPONSABLE DE MAXIMA AUTORIDAD O DELEGADO
LA UNIDAD / Vil
FIRMA REVISADO é; ; f FRW%
NOMBRE. DR EDGAR PAZOMEQUE CANTOS NOMBRE. DR EDGAR PALOMEQUE CANTOS
NOTA: Esta soficitud debera ser ‘con por lo 6dias de alalicencia
. onm.umummm tanto la solicitud como la autorizacion quedaran insubsistentes.
. El informe de Lice: debera dﬂﬁodd*mmnﬁmdtldhhcmhw
. Edwddﬁbmlmd-mdwa mmua-«mmmmnu
 Mddmas Autoridades 0 de casos excepcionales debidamente justificados por la Mixima Autoridad osu Delegado. el




N\

INFORME DE LICENCIA CON REMUNERACION
Nro. SOLICITUD LICENCIA CON REMUNERACION FECHA DE INFORME (¢

([dd-mmm-aaaa)
14-MAYO-2018

DATOS GENERALES
PUESTO

APELLIDOS - NOMBRES DEL SERVIDOR

MOROCHO QUINTUNA MARTHA
PROVINCIA DE LA COMISION

CIUDAD -
QUITO
SERVIDORES QUE INTEGRAN LA COMISION

INFORME DE ACTIVIDADES Y PRODUCTOS ALCANZADOS
Viaje a la ciudad de Quito a la Sede Nacional de la Casa de la Cultura para el taller de actualizacion por el nuevo modelo
de gestion en el que se trato sobre:
-Procedimiento a seguir para la implementacién del Estatuto Orgénico de Gestién Organizacional por procesos dela
CCE.
_ Matriz de competencias con el nuevo modelo de gestion.
- Modificaci y reprog| iones p ias, por el cambio de Modelo de Gestion, en razén de que es
competencia de la Sede Nacional en lo que respecta a la aprobacién y lidacion de las mi
- Misién, Visién, Principios y valores de la institucion.
- Control de bienes

CONTADORA (E
NOMBRE DE LA UNIDAD DEL SERVIDOR
CONTABILIDAD

-P dec i6n Publica, entre otros.
ITINERARIO SALIDA LLEGADA NOTA
FECHA dd¢-mm-aaa 10-05-2018 | 11-05-2018 . . ’ "
Estos datos se refl al tiempo efecti ite utilizado en
HORA mmm | 07H45 18H20 {a Comisién, desde la sa|idap‘i!el lugar de residencia o

Inic I 5, trabajo habituales o del cumplimiento de la licencia segun
toet e Sdimde 08:00 AM sea el caso, hasta su | egada de estos sitios

TRANSPORTE UTILIZADO SALIDA { LLEGADA

TIPO DE NOMBRE DEL FECHA | HORA = FECHA
T?SPOR;E‘ TRANSPORTE RUTA dd-mmm-aaaa hh:mm dd-mmm-aaaa

CUENCA-QUITO

QUITO-CUENCA

- I S

| | R ‘ = - -

NOTA. En caso de haber Utilizado transporte publico 2érec o terrestre, se debera adjuntar obligatoriamente los pasajes a
bordo o boletos, de acuerdo a lo que establece el articulo 19 del Reglamento para pago de Viaticos, Subsistencias y
Movilizacion.

OBSERVACIONES
NOTA
El presente informe debera presentarse dentro del término
ida la ia, caso contrario la

maéximo de 4 dias de pli

que restituir los valores pagados. Cuando la licencia sea
superior al nimero de horas o dias autorizados, se debera
adjuntar la autorizacion por escrito de la Maxima Autoridad
o su Delegado

ING. MARTHA
QUINTUNA

Mf)Rod-lo

FIRMAS DE APROBACION

JEFE INMED

77

DR EDGAR PALOMEQUE CANTOS




BOARDING PASS/TARJETA DE EMBARQUE/CARTAO DE EMBARQUIZ ‘ 2 LATAM

MOROCHOQUINTUNA/MARTHA DEL MOROCHOQUINTUNA/MART

FLIGHT/VUELO/VOO DATE/FECHA/DATA  DEPARTURE/SALIDA/PARTIDA  RECORD/RESERVA VUELO/VOD  FEGHA/DATA SN

XL 1403 11MAY 17:50 NFANFN XL 1403 11MAY 010

OPER. LATAM AIRLINES ECUADOR CPER. LATAM AIRLINES ECUADOR

FROM/DESDE/DE TO/HACIA/PARA

QUITO CUENCA DESDE/DE UIO HACIA/PARA CUE
SEAT/ASIENTO/ASSENTO

AT GATE/ EN PUERTA AT//\ LAS
NO PORTI/\O A4 1 7 1 5 UIO22B

FREQUENT FLYER

F I LA 22 TICKET 4625341896350

LD |

Boarding Pass/Tarjeta De Embarque/ Cart

‘ RDCHUQUINTU 4o De Embarque ! Q S LaTAM
i MA/MARTHA DEL | HOROCHOQUINTUNA/HART

“"g‘m/%ﬂe,n ATRLDES Ec‘u?oﬂ"v 07'45 HFANFN iL‘ {3’00 10M9Y 072

At Gate/En Puerta AVA La ; G -‘Wullufelr;!rfms,u-nm Ulo

No Portao 1l @ as 67 ] CUE IBC
FILA 18

Lo =

| ' 4625341896350

0712 nec ET vin:







