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INFORME DE SERVICIOS INSTITUCIONALES 
Nro. SOLICITUD DE AUTORIZACIÓN PARA CUMPLIMIENTO DE FECHA DE INFORME (dd-mmm•aaaa) 
SERVICIOS INSTITUCIONALES 1 

09 de diciembre de 2025 / . / TCE-PRE-2025-0604-M .,/ 

DATOS GENERALES 

APELLIDOS- NOMBRES DE LA O El SERVIDOR PUESTO ¡ye OCUPA: 

Sánchez Egas Juan Martín Asesor / 
CIUDAD- PROVINCIA DEL SERVICIO INSTITUCIONAL NOMBRE DE LA UNIDAD A LA QUE ~ERTENECE LA~ SERVIDOR 

Guaranda- Bolívar Despacho Mgr. Angel Torres 

SERVIDORES QUE INTEGRAN El ~RVICIO INSTITUCIONAL: 1 / v 

Mgr. Án~orres Maldonado, Mgtr. Juan Martín Sánchez,~gtr. Diana Carolina SilvaY1ng. Jorge Gallegos~r. Javier 

Castillo r. Orlando Ha~ 1 

INFORME DE ACTÍVIDADES Y PRODUCTOS ALCANZADOS 

·' 
jViARTES, 02 DE DICIEMBRE DE 2025 

/ . 
¡,{4h00 Viajé desde la ciudad de Quito, ~vincia de Pichincha, a la ciudad de Gua randa, provincia del Bolívar, vía terrestre 

(vehículo institucional placas PEI-7215). 

1/ 
119~00 llegada a la ciudad de Guaranda, Provincia de Bolívar. 

¿h30Cena 
l 

/sa noche pernocte en la ciudad de Guaranda, Provincia de Bolívar. 

/'~JÉRCOLES, 03 DE DICIEMBRE DE 2025 
e? 

•"¡ 

~8h00 Desayuno 
J 

4 ~hOO Traslado a la Delegación Provincial Electoral de Bolívar / 

~hOO Asistir y tomar apuntes de la audiencia oral única de prueba y alegatos dentro de la Causa Nro. 538-2025"T~a 
fin, de realizar el respectivo proyecto de sentencia. 

ZAim""'" / 
'6h00 -19h~~orno a la ciudad de Quito, vía terrestre (vehículo institucional placas PEI-72151/'/. 

,~v 

Productos alcanzados: 

• Desarrollo de la Audiencia Oral de Prueba y Juzgamiento dentro de Causa Nro. 538-2025-TCE . 

listado de facturas que justifican los gastos realizados: 

FECHA No. FACTURA CONCEPTO .// VALOR 

' 02-12-2025 001-100- // ALIMENTACIÓN /' 8,40 , 
000032864 /; 

/ . 03-12-2025 001-100- ,/ ALIMENTACIÓN /' 25 
000002532 

/ 03-12-2025 001-003- / HOSPEDAJE ./:" 60 
000001652 

TOTAL 93.40 

ITINERARIO SALIDA 1.1 LLEGADA ~. , NOTA 

FECHA 
02-12-2025 V: 03-12-2025 ~ 

[l~stos datos se refieren a 1 tiempo efectivamente utilizado en el 

dd-mmm-aaa 
~!cumplimiento del servicio institucional, desde la salida del lugar 

HORA 
14h00 1 19h30 / 

de residencia o trabajo habituales o del cumplimiento del servicio 

hh:mm institucional según sea el caso, hasta su llegada de estos sitios. 

TRANSPORTE 



1 

- F.--· -

~ TIPO DE NOMBRE DE 
SALIDA LLEGADA 

TRANSPORTE TRANSPORTE 
RUTA FECHA HORA FECHA HORA 

{Aéreo, terrestre, marítimo, otros) 1 dd-mmm-aaaa hh:mm dd-mmm-aaaa hh:mm 

14)1<3 
VEHÍCULO 

/,QUITO- I/ 1 
/ ~/19h00 1 TERRESTRE 

1 NSTITUCIONAL 
GUARANDA f 02/12/2025/1 14h00 " 02/1.2/2025 

PLACAS PEI-7215 

VEHÍCULO 
VoUARANDA/ 

. --¡-
03/12/2025 v 16h00 1 ~ 19h30 X TERRESTRE 

INSTITUCIONAL 
03/12/2025 QUITO 

PLACAS PEI-7215 ,.-/-

NOTA: En caso de haber utilizado transporte público, se deberá adjuntar obligatoriamente los pases a bordo o boletos. 

OBSERVACIONES 

FIRMA DE LA O EL SERVIDOR COMISIONADO NOTA 
El presente informe deberá presentarse dentro del término de 4 días del 
cumplimiento de servicios institucionales, caso contrario la liquidación se demorará 
e incluso de no presentarlo tendría que restituir los valores percibidos. Cuando el 
cumplimiento de servicios institucionales sea superior al número de dfas 
autorizados, se deberá adjuntar la autorización por escrito de la Máxima Autoridad o 

f:j1J:,J4 
su Delegado. 

Autorizo se descuente de mi Remuneración mensual los valores que no sean 
justificados sobre el 70% según señala el artículo 3 de la Reforma a la Norma Técnica 

Mgtr. Juan Mart1n Sanchez Egas No. MDT-2015·0290, para el pago de viáticos, subsistencias, movilizaciones y 
alimentación, dentro del pafs para las y los servidores y las y los obreros en las 

.. 

FIRMAS DE APROBACIÓN J /1 
FIRMA DE LA O EL RESPONSABLE DE LA UNIDAD DEL SERVIDOR 

"~•o.~o:~ow 
'~ 

UNID 

/ 

~ ~ ·-.~ ' / /,;-"/ 7 --.----:.:.. _..¡ 

'--~ 
Mgr. Angel Torres Maldonado ¿:_~~Miito~~::eÉ;;~;;e-d;~-

JUEZ PRINCIPAL SECRETARIO GENERAL 
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L1IRECCIC)N 
AL1MINISTRATIVA FINANCIERA 

SERVICIOS INSTITUCIONALES 
HOJA DE RUTA PARA VEHÍCULOS EN COMISIÓN DE SERVICIOS 

INFORME Nro. TCE-DAF-SI- ~025- 0079 

TV: 
TRIBUNAL CONTENCIOSO 
ELECTORAL DEL ECUADOR 

13)!0 

NOMBRE DEL CONDUCTOR: ~~wcl c_~Z,s ~\J-o f / / 

NOMBRE DEL FUNCIONARIO: ''[);;a. ~l-l<: ~\ "'ifiX ), , 5""""-''~'t ¿;,~ -¡~-lk.{))nw&::. s;·¡Lc''\, ~:;.-;.:,.; f11>eíll-

5"".>tJ( he:? . 

MARCA: C(1c.¡_· 12·" IE'T 

VEHÍCULO TCE Nro.: 1 J. 
TIPO: 

.;· "~ {j MODELO: 'S 2 · !JriT.it>ó PLACA:~~ l.}\)~· 

LUGAR DE COMISIÓN: i3oliuo'2·· (;at>•u"~t'·'~"> 
KILOMETROS APROXIMADOS DE DISTANCIA: (,5-1 t: ¡1. 

KILOMETRAJE DE INICIO DE LA COMISIÓN DE SERVICIOS: Jl-(576 '5 
KILOMETRAJE DE FINALIZACIÓN DE LA COMISIÓN DE SERVICIOS: 2 t¡c !.( /6 

ESTADO DEL VEHÍCULO ASIGNADO A LA COMISIÓN 

En cumplimiento de la normativo legal vigente, se procede a la revisión del vehículo asignado para cumplir la 

comisión de servicios prevista, tanto el encargado de servicios institucionales y el conductor asignado para cumplir la 

comisión de servicios, determinamos que el vehículo institucional se encuentra en perfecto estado de 

funcionamiento, por lo que se procede a realizar el salvo conducto para cumplir la comisión de servicios. 
/ 

FECHA DE SALIDA: o 2.- Dlc..tGní'>'Le ·Zc¿ 5 

FECHA DE LLEGADA:,-,-? t>\c.r-nc..nr. - 2.<~"<5 

HORA DE SALIDA: ¡ 4 ho u 
HORA DE LLEGADA: /'1 11. 3o 

~ --- ... -- . 
FECHA ACTIVIDADES REALIZADAS VALOR GASTO 

/ DE COMISIÓN 
b!(\2(PiJ ! L¡ "'-"'<> .fl_oc, \' ZAU..:., •' ' ( e;¿ -"1? ,¿ ·-;vez T:t>,Jc L-l\ < • .', Llut)') 

\:A: C:,U_;t 1 f'b t-IJ>u c. {¿\ C1 ULJ¡; ü D{: bt·»i'<'í•~.U-1 J.:l,.í(~;¡iV~l 

l"> k':,. U<.: f>t)~) DE. 6 cJ t' 1L/> ¡J .D<-1 /Cf, }o c·c-,< i . y 1l._ '"'e '/x:•,·· 
C.'.lb)wq e•:;: t. >'V !A:E~:) '/u1JO Gfl ;,r¡:;, .licx!tJ 11/>t-'-'~ .' /::> L .,SC,;. 1-.J{ 1¿ S'i xc¿ 

!> ¿..¡,._ IX" tec;fo.c;¿i t"' P&v '-'• t<JCJ A 1 CJ e= c:(C,~.A 1 o '' ::. ,¡¡ '-·Út f ¡..J· ' 

<;.>íU~i () ?J 'e¡\. 9<2- f',w¿' r¡,l> J '{ A fa :_,¡-e, } t4' ;é;u f'../:h'r :_,::a 

/' lt& ('0 A 1"' . ·>,o ,/f<oc>, 0 Zl> cJ.L ,_; ól s····M r• .S''<'<" 1--r<lcu"::. 

!Lf, ('Le! D!W Cx:c. o)VtíD 

---------·------~~----~-- ~ --- ····= ' - ----
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ORDEN DE MOVILIZACIÓN CON VIÁTICOS Y/0 
SUBSISTENCI.AS; FINES DE SEMANA Y/0 

FERIADOS 

1.1DENTIFICACIÓN DE LA ENTIDAD 

Institución TRIBUNAL CONTENCIOSO ELECTORAL 

RUC 1768145430001 

2. DATOS DE EMISIÓN DE LA ORDEN 

Ciudad QUITO 

No. 

Fecha de Vigencia Desde 2025-12-02 ~a 13:00 
j/ 

Hasta 2025-12-03 flora 

10800 

23:59 1 
Motivo Cumplimiento de la audiencia oral única de prueba y alegatos, dentro de las causa Nro. 538-2025-TCE, /n 

la provincia de Bolívar del 02 al 03 de diciembre de 2025. 

No. Ocupantes 5 

AUTORIZACIÓN 

Fecha 

Lugar Origen 

Lugar Destino 

2025-12-02 

QUITO 

BOLIVAR 

Kilometraje Inicio z 1{ .s· i 6 ·s 

3. DATOS DEL CONDUCTOR 1 A 

Nombres JAVIER EFRAIN CASTILLO SANTIANX~ 

Número de Cédula 1 Pasaporte 1719127894 

4. CARACTERÍSTICAS DEL VEHícyLo 

Número de Placa PEI7215 Marca 1 Modelo 

No. Comunicación Memorando Nro. TCE-PRE-2025-
0604-M 

Kilometraje Fin 
·::; 
L. 

Cargo CONDUCTOR 

Tipo de Licencia e 

( 

GRANO VITARA SZ TM 2.4 5P 4X4 

Color PLATEADO Número Matrícula 1035509 

5. DATOS DEL SOLICITANTE 

.l 

Nombres Mgr. Ángel Eduardo Torres Maldonado / 
¡j 

Cargo PRESIDENTE (S) 

Realizado Por GUTIERREZ MORALES MARCO VINICIO 

Fecha de Emisón 2025-12-02 08:49 

ROBERTO.ORTIZ
Rectángulo

ROBERTO.ORTIZ
Rectángulo



PARADERO t.flRA>:LORES 
~~ 

Ü:~IXX:oÓ"o &nb SECTORLAA\':Wl.o\C. ¡:AAMJER.CANA 
.'.latr>I NORTE 

0'19C(oÓn 

Sü:U""Sat 

Bilf!b S!::Cl~l.AA\'WMC~ PMWJ!:R;CAKA. 
NümE 

OBUGAOO A llEVAR CONTAB:LIOAD NO 

R.U.C.: 0503492621001 
FACTURA , 

No 001-1(()..00((1328M /' 

NWERO DE AUTORIZACIÓN 

021220250 1 0503492621 00120011 0000003286449 Hll5 1018 

FECHA Y HCRA DE 
AUTOR•lACIÓH 

AMBIE"'TE 

EMIS!ON 

CLAVE OE ACCESO 

02112t2025 15.14 01 

PRODUC~ON 

NORMAl 

SANCt1EZ e GAS JWI.'i JJAAT!N 

!~721.J ' 

Q~¡v;¡('2~ / Pt&cs/MaHiuta G..ia 

r~ft:J 

Justicia que garantiza democracia 
José Manuel de Abascal N37-49 y Portete 

PBX: (593) 02381 5000 
Quito - Ecuador 

www.tce.gob.ec 

-12./15 

Tc:E' 
~0ic:;;C.;c~; "'>--T1IIB\IMM. CONtlliCIOSO 
ELEC1'0liAL DEl. ECIIADOA 
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NO TIENE LOGO 

GAYBOR ALBA NA TALlA 

PARADERO VISTA Al PARAISO 

Dirección 
Matriz: 

Dirección 
Sucursal: 

Barrio: RECINTO UACAN CHICO 

Barrio: RECINTO UACAN CHICO 

OBLIGADO A LLEVAR CONTABILIDAD NO 

R. U. C.: 0201341054001 

FACTURA 

No. 001-10Q-000002532 

NÚMERO DE AUTORIZACIÓN 

0312202501020134105400120011000000025328213505712 

FECHA Y HORA DE 
AUTORIZACIÓN: 

AMBIENTE: 

EMISIÓN: 

CLAVE DE ACCESO 

03/121202515:05:38 

PRODUCCIÓN 

NORMAL 

Razón Social/ Nombres y Apellidos:/ SANCHEZ EGAS JUAN MARTIN 1 
Identificación 1720937224 1 
Fecha 03/1212025 Placa 1 Matrícula: Guia 

Direccion: quilo 

Cod. Cod. 
Cantidad Descripción 

. 
Detalle Adicional 

Precio Unitario 
Subsidio 

Precio sin 
Descuento 

Precio Total 
Principal Auxiliar Subsidio 

1 1.00 
¿ 

CUY ENTERO 20.00 0.00 . 0.00 0.00 20.00 

7 1.00 iALDO DE GALLINA 4.00 0.00 0.00 0.00 4.00 
i 

11 1.00 COLA MEDIANA 0.87 0.00 0.00 0.00 0.87 

lfm9: 
) lnlormación Adicional 

1 

SUBTOTAL 15% 0.87 

juanmartinsanchez95@gmail.com SUBTOTALO% 24.00 

SUBTOTAL NO OBJETO DE IVA 0.00 

1 1 Forma de pago Valor 

1 25.001 SUBTOTAL EXENTO DE IVA 0.00 
01 ·SIN UTIUZACION DEL SISTEMA ANANCIERO 

SUBTOTAL SIN IMPUESTOS 24.87 

TOTAL DESCUENTO 0.00 

ICE 0.00 

IVA 15% 0.13 

~r~H 
IRBPNR 0.00 

PROPINA 0.00 

VALOR TOTAL ,' 25.00 

VALOR TOTAL SIN SUBSIDIO 0.00 

AHORRO POR SUBSIDIO: 0.00 

(Incluye IVA cuando corresponda) 
~- ------------

,¡o)1g 
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SALTOS VINUEZA PAULINA 
ALEXANDRA 

GRAN HOTEL PALACIO REAL 

Dirección Matriz: BOLIVAR 1 GUARANDA 1 ANGEL POUBIO 
CHAVEZ 1 GARCIA MORENO Y 7 DE MAYO 

Dirección Sucursal: BOLIVAR 1 GUARANDA 1 ANGEL POLIBIO 
CHAVEZ 1 GARCIA MORENO Y 7 DE MAYO 

Obligado a llevar Contabilidad: NO 

Contribuyente Especial: 

Razón Social/ Nombres y 
Apellidos: 

)uan Martfn Sánchez Egas 

R.U.C: 0201725751001 

FACTURA , 

No. : 001-003-000001652 / 

Número de autorización: / 
0312202501020172575100120010030000016520~0000017 

Fecha y Hora de Autorización: 2025·12·03 o~fh:10 
Ambiente: PRODUCCIÓN 

Emisión Normal 

CLAve DE ACCESO: 

llllllllllllllllllllllllll~ llllllllllllllllllllllllllllllllllllll.lllll 
0312202501020172575100120010030000016520000000017 

Identificación: 1720937224 Fecha Emisión: 03/12/2025 Gula Remisión: 

Dirección: Quito 

Cod. 
Principal 

Cod,Auxlllar Cantidad 

HPR 0012 

Información adicional 

email )uanmartlnsanchez95@gmail.com 

Forma de pago Valor Plazo 

Descripción 
o'. 

HÓspeda)e por la noche del 02/.d 
del 2025 / 

20-QTROS CON UTILIZACION DEL $60.00 O OlAS 
SISTEMA FINANCIERO 

Valor Detalle P/U Dese. SubTotal 
IVA Adicional 

15% 52.17 o 52.17 

SubTotaiiVA 15 % 52.17 

SubTotaiiVA O o/o 0.00 

SubTotal no objeto de IVA 0.00 

SubTotal exento de IVA 0.00 

SubTotal sin Impuestos 52.17 

Total Descuento 0.00 

ICE 0.00 

'6/15 

IVA15o/o / 7.831 ! 

Total a pagar /,-; 60.00 /' 

r~A 
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Tc:E 
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. SOUÓTUD OE AUTORIZACIÓN PARA CUMPLIMIENTO DE SERVICIOS INSTITUCIONALES 

/' ro. SOLICITUD DE AUTORIZACIÓN PARA CUMPLIMIENTO DE SERVICIOS INSTITUCIONALES 

TCE-PRE-2025-0604-M 1 
VIÁTICOS MOVILIZACIONES ALIMENTACIÓN 

PATOS GENERALES 

PELUDOS· NOMBRES DE LA O El SERVIDOR 1 
Sánchez Egas Juan Martln 

IUDAO ·PROVINCIA DEL SERVICIO INSTITUCIONAL 

Guaranda - Bollvar / 
FECHA SALIDA (dd-mmm·aaaa) HORA SALIDA (hh:mm) 

02/12/2025 13h00 1 
ERVIDORES QUE INTEGRAN LO.S SERVICIOS INSTITUCI0~1.ES: 

Mgr. Ángel Torr~ Maldonado,)Vlptr. Juan Martin Sánch 
avier Castillo y ir. Orlando Haro 

UESTO QUE OCUPA: 

Asesor 

OMBRE DE LA UNIDAD A LA QUE PERTENECE LA O El SERVIDOR , 

Despacho Mgr. Ángel Torres / 

FECHA llEGADA (dd-mmm-aaaa) 

03/12/2025 

HORA LLEGADA (hh:mm) 

/ 
23h59 1 

, Mgtr. Diana Carolin~lva, lng. Jorge Gallego{ Sr. 

DESCRIPCióN DE LAS ACTIVIDADES A EJECUTARSE ' 

oma apuntes en la audiencia oral única de prueba y alegatos dentro de la Causa Nro. 538-2025-.¿, para luego; 
realizar la sentencia. 

TIPO DE TRANSPORTE 
(Aéreo, terrestre, marittmo, 

otros) 

TERRESTRE 

TERRESTRE 

NOMBRE DEL BANCO: 

NOMBRE DE 
TRANSPORTE 

. TRANSPORTE 

RUTA 
SALIDA 

FECHA 1 HORA 
hh:mm 

LLEGADA 

FECHA HORA 
dd·mmm·aaa• hh:mm 

VEHfCULO 
INSTITUCIONAL 

PLACAS PEI-7215 
QUITO - GUARANDA 

13h00 /1 02/12/2025 17h30 1 

VEHfCULO :1 ., ~-
INSTITUCIONAL j GUARANDA- QUITO j 03/12/2025 1 15h00 

PLACAS PEI-7215 

DATOS PARATRÁNSFER.ENCIA 

TIPO DE CUENTA: No. DE CUENTA: 

_/ 
03/12/2025 1 23h59 t 

Banco Guayaquil Ahorro 0048724642 

·. · ~lRMA:¿E i.Ao ÉLSERVI'obR ~óucfrANTE 
~-·;_..:~ ~:c_-7'{:~~·-·: .. ~- .. •---~-_: _ .. •-,•~ ~- .. ···.':_._,_~.--• • 

NOMBRE DE LA O El SERVIDOR 

Mgtr. Juan Martín Sánchez Eg 

FlltMÁ DÜA ó El RESPONSABLE DE LA UNIDAD.· .. -
'> ,. ·so.:íárANTEC' --.·· · - · 

NOMBRE DE LA O El RB{_ONS~ DE LA UNIDAD SOLICITANTE 

Mgr. Ángel TOrres Maldonado 

NOTA: Esta solicitud debeti ser presentada para su Autorización, con por lo 
menos 72 horas de 1ntlclpaclón al cumplimiento de los se.rvlclos 
lnsUtutlonales¡ salvo el uso de que por necesidades lnstltuclon•les 11 
Autorldad Nomlnodor.11 autorlce. 

• De no existir dlsponlblhdad presupuestarla~ tanto la solicitud como la 
autorización quedar~n Insubsistentes 

I!EI lnform~ de Servidos Institucionales deberá presentarse dentro del 
término de 4 dlas de cumplido el servicio Institucional. 

Est~ prohibido conceder servicios Institucionales durante los dlas de descanso 
obllgatorJo, con excepción de las Máximas Autoridades o de casos excepcionales 
debidamente justir«:ados por la Máxima Autoridad o su Delegado. 

VlRSIÓN FORMULARIO MRl ACTUAÜZAliAt2/0I5/2011 

~ 
-1/}9 
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