q025

Formulario FRO0S

SUPERTEL \¢

SOLICITUD DE AUTORIZACION PARA CUMPLIMIENTO DE SERVICIOS INSTITUCIONALES

Nro. SOLICITUD DE AUTORIZACION PARA CUMPLIMIENTO
DE SERVICIOS INSTITUCIONALES
SL-DCE-2015-000005

FECHA DE SOLICITUD (dd-mmm-aaaa)
13-ene-2015

VIATICOS |0] |  MOVILIZACIONES 0] SUBSISTENCIAS |0| | ALIMENTACION |0
DATOS GENERALES
NOMBRES DE LA O EL SERVIDOR PUESTO QUE OCUPA:

JUAN MARTINEZ

PROFESIONAL 2 , DELEGADO REGIONAL MANABI (S)

CIUDAD - PROVINCIA DEL SERVICIO
PEDRO VICENTE MALDONADO - PICHINCHA

NOMBRE DE LA UNIDAD A LA QUE PERTENECE LA O EL
SERVIDOR

DIRECCION NACIONAL DE CONTROL DEL ESPECTRO
RADIOELECTRICO

FECHA SALIDA HORA SALIDA FECHA LLEGADA HORA LLEGADA
(dd-mmm-aaaa) (hh:mm) {dd-mmm-aaaa) (hh:mm)
14-ene-2015 08:15 14-ene-2015 17:00

SERVIDORES QUE INTEGRAN LOS SERVICIOS INSTITUCIONALES:

ROBERTO SARAVIA

DESCRIPCION DE LAS ACTIVIDADES A EJECUTARSE

FECHA LUGAR HORARIO

ACTIVIDAD

14/1/2015 |QUITO

08:15:00 - 10:00:00

SALIDA A PEDRO VICENTE MALDONADO

14/1/2015 |Pedro Vicente Maldonado

10:00:00 - 15:00:00

diligencias técnico legales

14/1/2015 {Pedro Vicente Maldonado

15:00:00 - 17:00:00

Retorno

TRANSPO

RTE

NOMBRE DE

TRANSPORTE
(Placa / Aerolinea /
Cooperativa)

TIPO DE
TRANSPORTE
(Aéreo, terrestre,
maritimo, otros)

RUTA

SALIDA LLEGADA

FECHA HORA
dd-mmm-aaaa hh:mm

FECHA
dd-mmm-aaaa

HORA
hh:mm

Quito-Pedro Vicente
Maldonado - Pedro
Vicente Maldonado -
Quito

PEQ-594

Terrestre Insfitucional

14-ene-2015 08:15 14-ene-2015 17:00

DATOS PARA TRANSFERENCIA

NOMBRE DE BANCO:

>

TIPO DE CUENTA:

No. DE CUENTA:

FIRMA DE LA O EL SERVIDOR SOLICITANTE

FIRMA DE LA O EL RESPONSABLE DE LA
UNIDAD DEL SERVIDOR COMISIONADO (NIVEL 2)

?A]i MARTINEZ

\.  ANGEL GUSTAVO ORNA
©  DIRECTOR NACIONAL

FIRMA DE LA O EYJEFE INMEDIATO DE LA O EL
RESPONSABLE DE LA UNIDAD (NIVEL 1)
[

NOTA: Esta solicitud debera ser presentada para su Autorizacion, con por lo menos 72
horas de anticipacion al cumplimiento de los servicios institucionales; salvo el caso de
que por necesidades institucionales 1a Autoridad Nominadora autorice.

e De no existir disponibilidad presupuestaria, tanto la solicitud
como la aoutorizacion quedaran insubsistentes

nforme de Servicios institucionales debera presentarse
dentro del término de 4 dias de cumplido el servicio
ins I'tucional.




O

FIRMA DE LA O EL SERVIDOR SOLICITANTE

Digitall g signed by JUAN
CARLOS MARTIN
VILLACRESES

Date: 2015.01.28 17:39:12 COT

FIRMA DE LA O EL JEFE INMEDIATO DE LA
O EL RESPONSABLE DE LA UNIDAD (NIVEL
1)

Digitally signed by ANGEL
GUSTAVO ORNA PROANO
Date: 2015.01.29 09:55:42 COT

FIRMA DE LA O EL RESPONSABLE DE LA
UNIDAD DEL SERVIDOR COMISIONADO
(NIVEL 2)

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 autorizacién por escrito de la
Autoridad Competente.

INFORME DE SERVICIOS INSTITUCIONALES

DE SERVICIOS INSTITUCIONALES

Nro. SOLICITUD DE AUTORIZACION PARA CUMPLIMIENTO

FECHA DE INFORME (dd-mmm-aaaa)

14-ene-2015
IL-DCE-2015-000005
DATOS GENERALES
NOMBRES DE LA O EL SERVIDOR PUESTO QUE
Juan Martinez

PROFESIONAL 2, DELEGADO REGIONAL MANABI (S)>

CIUDAD - PROVINCIA DEL SERVICIO
PEDRO VICENTE MALDONADO - PICHINCHA

NOMBRE DE LA-UNIDAD-A-LA QUE PERTENECE LA O EL
SERVIDOR

DIRECCI(_‘)‘N NACIONAL DE CONTROL DEL ESPECTRO
RADIOELECTRICO

Roberto Saravia, Jaime Teran

SERVIDORES QUE INTEGRAN EL SERVICIO INSTITUCIONAL:

HOHA

SR

| quro 0 MAR 2015 /b0,

INFORME DE ACTIVIDADES Y PRODUCTOS ALCANZADOS
FECHA [LUGAR HORARIO ACTIVIDAD
14/1/2015 |QUITO 09:15:00 - 11:15:00 [SALIDA A PEDRO VICENTE MALDONADO
14/1/2015 |Pedro Vicente Maldonado 11:15:00 - 17:00:00 |diligencias técnico legales
14/1/2015 |Pedro Vicente Maldonado 17:00:00 - 19:00:00 |Retorno
ITINERARIO SALIDA LLEGADA NOTA
FECHA Estos datos se refieren al tiempo efectivamente utilizado en el
dd-mmm-aaaa 14-ene-2015 14-ene-2015 cumplimiento del servicio institucional, desde la salida del lugar
HORA 09:15 19:00 de residencia o trabajo habituales o del cumplimiento del servicio
hh:mm ’ 9 institucional scgiin sca el caso, hasta su llegada de estos sitios.
TRANSPORTE
TIPO DE SALIDA LLEGADA
TRANSPORTE NOMBRE DE 3
(Aéreo, emestre, | TRANSPORTE RUTA FECHA HORA |  FECHA TIORA
- dd-mmm-aaaa hh:mm
GUCERT EL oA PERTEL &,
SUPTRNTE N T TR .Jo'.cv W& byremr it P4
RECIBIDO conTe i PREV
quo ;3 iR 2615 W

fuo




maritimo, otros)
Quito-Pedro Vicente
Terstre Insitucional |~ PEQ-594 [ prdonado -Pedfo |4y ppys [ 05 | 14-ene2015 19:00
Quito
NOTAL: En caso de haber transporte piblico, se deberd adj obligatori los pases a bordo o boletos.
OBSERVACIONES

Justificativo de entrega de informe con fecha posterior 4 dias a retomo de comisi6n: Se remitio por parte de DFA informe para que lo

firme nuevamente

O



LUGAR Y FECHA
DE CREACION:
LUGAR Y FECHA
DE EMISION:
NOMBRE:
CEDULA:
CARGO:
UNIDAD:

Quito, -1 de enero de -1

Quito, 29 de enero de 2015

Juan Martinez

1X06SSYOB

SOLICITUD DE LICENCIA DE  SL-DCE-2015-000005
SERVICIO No.
ASUNTO:

PROFESIONAL 2, DELEGADO REGIONAL MANABI (S)
DIRECCION NACIONAL DE CONTROL DEL ESPECTRO

RADIOELECTRICO

COMISION DE SERVICIOS A

PEDRO VICENTE
MALDONADO

{ “LIQUIDACION DE VIATICOS, SUBSISTENCIAS Y/O ALIMENTACION DFA Y/O ADMINISTRACION REGIONAL |

NIVEL 2 VIATICOS $0,00
DIAS 1 SUBSISTENCIA $40,00
CIUDAD ALIMENTACION $0,00

-+~ TOTAL: =2 *.$40,00

[FOTAL VIATICO [ $40,00 |
pTrosPasasEs [ 50,00 |
[roTAL ANTICIPO [ 70,00 ]
FOTALAPAGAR [ 's4000 ]
PESCUENTOROL [ 50,00~

Veronica Santacruz




