34/3)

INFORME DE SERVICIOS INSTITUCIONALES

Nro. SOLICITUD DE AUTORIZACION PARA CUMPLIMIENTO FECHA DE INFORME
DE SERVICIOS INSTITUCIONALES 2
15 DE ABRIL DE 2026 /
MEMORANDO Nro. TCE-SG-2026-0334-M/
DATOS GENERALES
APELLIDOS - NOMBRES DE LA O EL SERVIDOR / PUESTO QUE OCUPA: /
VIERA CASTILLO SAMANTHA NICOLE NOTIFICADORA - ClTADORI/
CIUDAD - PROVINCIA DEL SERVICIO INSTITUCIONAL NOMBRE DE LA UNIDAD A LA QUE PERTENECE LA O EL
4 SERVIDOR
CUENCA/AZUAY
‘ SECRETARIA GENERAL

SERVIDORES QUE INTEGRAN EL SERVICIO INSTITUCIONAL:

SAMANTHA NICOLE VIERA CASTILLO

INFORME DE ACTIVIDADES Y PRODUCTOS ALCANZADOS

DETALLE DE ACTIVIDADES:

LUNES 06.DE ABRIL DE 2026:

08h00: Salida desde mi residencia hacia el Aeropuerto Internacional Mariscal Sucre, en la ciudad de Quito, a fin de cumplir con
la comision de servicios dispuesta.

if
12h07: Salida desde el Aeropuerto Internacional Mariscal Sucre, en la ciudad de Quito, con destino a la ciudad de Cuenca,
_provincia del Azuay, en vuelo de LATAM.

13h05: Llegada al Aeropuerto Internacional Mariscal La Mar, en la ciudad de Cuenca, provincia del Azuay.

13h20: Traslado al GAD Municipal de Cuenca, ubicado en las calles Simdn Bolivar 6-67 y Borrero, con el objetivo de dar
cumplimiento a la diligencia de citacién dispuesta mediante auto de admision de la causa Nro. 034-2026-TCE, de fecha 31 de
marzo de 2026, dictado por el magister Joaquin Viteri Llanga.

13h47: Al arribar al despacho de la Alcaldia, fui recibida por la coordinadora del despacho, quien manifesté que el sefior Alcalde
no se encontraba en el lugar, por cuanto se encontraba en territorio, desconociendo la hora de su retorno. En tal virtud,
procedi a entregar la primera boleta de citacién a la sefiora Lupe Alexandra Orellana Ledn, dejando constancia de la diligencia
efectuada y de la imposibilidad de realizar la citacion personal directa al requerido.

14h30: Se informd al jefe inmediato sobre el cumplimiento de la diligencia realizada y el resultado obtenido.

15h30: Ingreso al hotel y organizacion de la documentacion correspondiente a la diligencia practicada.

18h40: Merienda.

19h30: Retorno al hotel, en el cual se pernoctd hasta el dia siguiente.

MARTES 07 DE ABRIL. DE 2026:

11h00: Salida desde el hotel “TITO” con destino al GAD Municipal de Cuenca, a fin de continuar con las diligencias de citacion,
en cumplimiento de los plazos y formalidades procesales correspondientes.

14h00: Llegada al GAD Municipal de Cuenca, ubicado en las calles Simdn Bolivar 6-67 y Borrero, con el objetivo de ejecutar la
diligencia de citacion conforme a lo dispuesto en el auto de admision de la causa Nro. 034-2026-TCE.




Eduardo Zamora Matute el dia anterior, dejando constancia de la continuidad de la diligencia conforme a la normativa
aplicable.

16h00: Regreso al hotel “TITO”.
19h00: Merienda.

19h30: Retorno al hotel, en el cual se pernoctd hasta el dia siguiente.

MERCOLES 08 DE ABRIL DE 2026:

10h00: Salida desde el hotel “TITO” con destino al GAD Municipal de Cuenca, a fin de dar continuidad a las diligencias de
citacion dentro del plazo establecido.

12:00 Llegada al GAD Municipal de Cuenca, en las calles Simdn Bolivar 6-67 y Borrero con el fin de dar cumplimiento al Auto de
Admisién de la causa Nro. 034-2026-TCE, de fecha 31 de marzo de 2026, dictado por el magister Joaquin Viteri Llanga,
correspondiente a la citacién del sefior Cristian Eduardo Zamora Matute.

12h56: Entrega de la tercera boleta de citacién a la sefiora Karina Calle, secretaria del despacho de la Alcaldia de Cuenca, por
cuanto no se encontraba el sefior Cristian Eduardo Zamora Matute, indicAndose que se encontraba en territorio y que se
desconocia la hora de su retorno, dejando constancia de la imposibilidad de ubicar al requerido en el lugar sefialado para la
citacion.

16:00 Regreso al hotel.

19:00: Merienda.

19h30: Se procedio a retornar al hotel en el cual se pernoctd hasta el dia siguiente.

JUEVES 09 DE ABRIL DE 2026:

09h00: Salida desde el hotel con destino al Aeropuerto Internacional Mariscal La Mar, en la ciudad de Cuenca, una vez
concluidas las diligencias encomendadas.

13h00: Ingreso al aeropuerto y cumplimiento de los procedimientos de embarque.
?35: Salicla desde la ciudad de Cuenca con destino a la ciudad de Quito.
17h26: Llegada al Aeropuerto Internacional Mariscal Sucre, en la ciudad de Quito, finalizando la comision de servicios.
19H00: Liegada a mi residencia,
PRODUCTOS ALCANZADOS:
e  Serealizd la citacidon mediante la entrega de tres boletas de citacion en la direccidn sefialada para citar al sefior Cristian
Eduardo Zamora Matute, en tres dias diferentes y consecutivos, en cumplimiento del auto de admisién de la causa

Nro. 034-2026-TCE, de fecha 31 de marzo de 2026, dictado por el magister Joaquin Viteri Llanga.

LISTADO DE FACTURAS QUE JUSTIFICAN LOS GASTOS REALIZADOS

FECHA No.FACTURA |  CONCEPTO VALOR
06-04-2026 / 001-003-000010010 HOSPEDAJE /~ 45,00/,
06-04-2026 ~ 001-201-000035031 /]  ALIMENTACION 7 20,507
07-04-2026 001-003-000010012 /] HospeDAlE ~ | 45,00/
07-04-2026 002-001-000014333 7] ALIMENTACION” | 23,50 /.
08-08-2026 / 001-300-000033831 /]  ALMENTACION 7 a0,70 /|,
08042026 7 001-100-000000640 HOSPEDAIE 7 276/ |/
TOTAL 197,46 ./

T [} AtTa



FECHA Estos datos se refieren al tiempo efectivamente utilizado en el
06-04-2026, 09-04-2026 cumplimiento del servicio institucional, desde la salida del lugar
de residencia o trabajo habituales o del cumplimiento del
HORA servicio institucional seglin sea el caso, hasta su llegada de estos
08:00 19:00 sitios.
TRANSPORTE
SALIDA LLEGADA
TIPO DE HORA
TRANSPORTE NOMBRE DE RUTA FECHA HORA FECHA hh:
(Aéreo, terrestre, TRANSPORTE dd-mmm- R dd-mmm- ‘mm
- hh:mm
maritimo, otros) aaaa aaaa
AEREO LATAM QUITO - CUENCA 06-04-2026 12:07 06-04-2026 13:05
AEREO LATAM CUENCA - QUITO 09-04-2026 16:35 09-04-2026 17:26

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

OBSERVACIONES

FIRMA DE LA O EL SERVIDOR COMISIONADO

ABG. SAMANTHA NICOLE VIERA CASTILLO

NOTA
El presente informe debera presentarse dentro del término de 4
dias del cumplimiento de servicios institucionales, caso contrario
la liquidacién se demorara 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 debera adjuntar la autorizacién por escrito de la
Maxima Autoridad o su Delegado.

Autorizo se descuente de mi Remuneracion mensual los
valores que no sean justificados sobre el 70% segtin sefiala el
articulo 3 de la Reforma a la Norma Técnica No. MDT-2015-
0290, para el pago de viaticos, subsistencias, movilizaciones y
alimentacion, dentro del pais para las y los servidores y las y
los obreros en las instituciones del Estado; del Suplemento
publicado en el Registro Oficial No. 657.

FIRMAS DE APROBACION p

MG
W

FIRMA DE LA O EL RESPONSAB
SERVIDORALOM

R MILTO DES
RETARIO GENERAL =

{ UNIDAD DEL

FIRMA DE LA O EL JEFE INMEDIATO DE (""'kRESPONSABLE DE

GRT. MILTON PAREDES PAREDES
ECRETARIO GENERAL
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< Tarjeta de embarque

N2 de orden LA4626316GYMN
Samantha Nicole Viera Castillo

Latam

Vuelo Asiento

06 abr 2026
s1A1401 1F

Operado por LATAM
Airlines Group

Economy

Quito a Cuenca
Vuelol del

e

o7 7 '/ 13:05

ulo ”;: CUE

) LA1401 58 min
Mariscal Sucre Cuenca

Intl.
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< Tarjeta de embarque

N2 de orden LA4626316GVMN

Samantha Nicole Viera Castillo
Latam ’

Vuelo Asiento

09 abr 2026
£1A1402 D

Operado por LATAM
Airlines Group

Economy

Cuenca a Quito
Vueloldel

16:35 17:26

CUE > ulo

LA1402 58 min _
Cuenca Mariscal Sucre

Intl.
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HOTEL TITO
CARLOS GOMEZ JARRIN yd
RUC: 0102985454001

Matriz:
Obligado a llevar Contabilidad: Si
Nro. Contribuyente Especial:
Teléfono: 4115006

GASPAR SANGURIMA 1-49 Y MANUEL VEGA

2237

FACTURA

Nro.
Fecha de Emision:
Fecha de Autorizacion:

Ambiente:

lll ’ l ‘I Il | : II
i
i H i i

001-003-000010010 /

06/04/2026

06/04/2026 17:01:49

PRODUCCION

E-Mail: reservastito@gmail.com ‘ j
) 0604202601010298545400120010030000100101034937713
Cliente:  SAMANTHAVIERA / Teléfono:
R.U.C/C.I: E-Mail:
Direccion:  QUITO Forma Pago: EFECTIVO
C Auxiliar C Principal Cant. Descripcion P. Unitario Desc. P.Total
ON000001 ONO000001 /;/w“HVOSPEDAJE 30.1304 0% 30.1304
Método Valor Plazo Tiempo SUBTOTAL 15% 39.13
SIN UTILIZACION DEL SISTEMA 45,00 0 DIAS o
FINANCIERO SUBTOTAL 0% 0.00
SUBTOTAL No sujeto de IVA 0.00
Vendedor: /
N/A SUBTOTAL SIN IMPUESTOS 39.13
DESCUENTO 0.00
Pais: Ecuador Provincia: AZUAY Ciudad: CUENCA
SUBTOTAL 39.13 _
N° items vendidos: 1 IVA 15% 58;?
Ob i :
servaciones VALOR TOTAL 45.0

Ud. puede consdiltar sus comprobantes electronicos en www.acatha.com/edocs . en 24 horas.

Pagina 1 de 1
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~COPPELIA

RESTAURANTES

RUC: 0105565493001

FACTURA /

/

No. 001-201-000035031

2933

s NUMERO DE AUTORIZACION:
ANDRADE ALTAMIRANO ERIKA S ( THA 0604202601010556549300120012010000350311594837213
FECHA Y HORA DE AUTORIZACION: 06/04/2026 18:50:39
CALIFICACION ANTERSANAL NRO 21555 AMBIENTE: Produccion
Dir. Matriz: Borrero 5-83 y Juan Jaramillo EMISION:  Emisién Normal
CLAVE DE ACCESO
[IMIAREARIR
|
Obligado a llevar contabilidad: NO/ 060420260101055654930012001201000035031 1594837213
{
Cliente: ~ SAMANTHA VIERA ruc/ci: [
Fecha de emision: 06/04/2026
Coddigo principal Cantidad Descripcion Precio unitario |{Descuento Precio total
SRV_310 1.000000[{ AGUA SIN GAS 869600 0.00 .87
SRV_713 “ 1.000000! MEDIA PARRILLADA || 19.000000 0.00] | | 19.00
SRV_ATL l.OOOOOO"PORCION ENSALDA PEQ l | ‘500000“ o.oo| | \ 50
SUBTOTAL GRAVADO CON IVA \ 0.87
SUBTOTAL 0% 19.50
Dir: PRINCIPAL
SUBTOTAL No sujeto de IVA \ 0.00
Telefono: SUBTOTAL SIN IMPUESTOS N
emait: || DESCUENTO \ 0.00
Obs: ICE \ 0.00
IVA \ 0.13
FORMA DE PAGO: Contado: 0 Credito: 0 Tarjeta: 20.5 PROPINA \ 0.00
VALOR TOTAL 2\ 2050
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HOTEL TITO

CARLOS GOMEZ JARRIN

RUC: 0102985454001

Matriz: GASPAR SANGURIMA 1-49 Y MANUEL VEGA
Obligado a llevar Contabilidad: Si

Nro. Contribuyente Especial:

Teléfono: 4115006

24 /33

FACTURA

Nro.

Fecha de Emisién:
Fecha de Autorizacién:
Ambiente:

i
I
i

001-003-000010012 ?

07/04/2026

07/04/2026 19:13:40

PRODUCCION

E-Mail: reservastito@gmail.com
0704202601010298545400120010030000100121035446
Cliente: SAMANTHA VIERA / Teléfono:
RU.C/C.I: E-Mail:
Direccion:  QUITO Forma Pago: EFECTIVO

C Auxiliar C Principal Cant. Descripcién / P. Unitario Desc. P.Total
ONO0000O01 ONO000001 1 HOSPEDAJE / 39.1304 0% 39.1304
Método Valor Plazo Tiempo SUBTOTAL 15% 39.13
SIN UTILIZACION DEL SISTEMA 45.00 0 DIAS o
FINANCIERG SUBTOTAL 0% 0.00
AL No sujeto de IVA . ,
Vendedor: SUBTOT o sujeto de 0.00 /
N/A SUBTOTAL SIN IMPUESTOS 39.13
DESCUENTO 0.00
Pais: Ecuador Provincia: AZUAY Ciudad: CUENCA
SUBTOTAL 39.13
N° items vendidos: 1 IVA 15% 5.87/
Observaciones: T ]
VALOR TOTAL 7 4500/

Ud. puede consultar sus comprobantes electrénicos en www.acatha.com/edocs en 24 horas.

Pagina1 de1
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-

N

DAVALOS CARRASCO JOSE ANTONIO
HELLS TURI

DIRECCION:
DIR. SUCURSAL: TURI CUENCA SN Y CAMINO A TURI

TURI CUENCA SN Y CAMINO A TURI

OBLIGADO A LLEVAR CONTABILIDAD: NO

N
RUC.. 0105061642001 /3 /59’
FACTURA ’

No: 002-001-000014333 /

NUMERO DE AUTORIZACION:
0704202601010506164200120020010000143330105061612

FECHA Y HORA DE AUTORIZACION:
2026-04-07 21:32:36

AMBIENTE: PRODUGCION
CLAVE DE ACCESO:

EMISION: NORMAL

0704202601010506164200120020010000143330105061612

/

RAZON SOCIAL: SAMANTHA VIERA

, ™
07/04/2026 GUIA DE REMISION:

RUC / CI: I EECHA DE EMISION:
_DIRECCION : QUITO / )
4
No. | copico / DESCRIPCION CANTIDAD| PRECIOU. | DESC. TOTAL
1 10000 | ALIMENTACION IVA” / 1 20.43 0 2043
INFORMACION ADICIONAL SUBTOTAL 15% 2043
SUBTOTAL 0% 0.00
CORREO: _ SUBTOTAL NO OBJETO DE IVA 0.00
TELEFONO: SUBTOTAL EXENTO DE IVA 0.00
pv— ORVADETAGS TATOR v SUBTOTAL SIN IMPUESTOS 2043
19 | TARJETA DE CREDITO 235 TOTAL DESCUENTO 0.00
SERVICIO 0.00
ICE 0.00
IVA 15% 3.07|

VALOR TOTAL ; 23.50
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Pagina 1de 1 /
14/3%
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R.U.C.: 0190480453001

cAsSA
F i D E N ZA BOGOLI FACTURA
/»f No. 001-300-000033831
- / ~ | NUMERO DE AUTORIZACION
ROTAL-CUE CIA. LTDA« 0804202601019048045300120013000000338315205205217
CASA FIRENZA FECHA Y HORA DE AUTORIZACION 2026-04-08T20:02:21-05:00
Matriz: AMBIENTE; PRODUCCION

SIMON BOLIVAR 8-56 Y LUIS CORDERO EMISION : Normal

CLAVE DE ACCESO

A R O AR
L 080420260101904804530 3000000338315205205217 )

&Agente de retencion Reylﬂcién No. 10 012001

/
Razon SociallNcyz‘Bre y Apellido: Identificacion: _

samantha viera Placa:
Direccion: quito
Fecha Emision: 08/04/2026 Guia Remision:
Cod. Cant. - | Descripcion : : Precio Descuento |Precio Total
Principal Unitario
BO00022N 1.00|ENSALADA BOGOLI 11.2609 0.00 11.26
B0O00024N 1.00|BEEF SOUVLAKI 21.3043 0.00 21.30
MO0O045N 1.00{SUCCHI NATURALI 2.8261 0.00 2.83
SUBTOTAL 15% 35.39
SuBTOTAL 0% 0.00
SuBTOTAL SIN 35.39|"
IMPUESTOS
Formas de Pago:
DESCUENTO 0.00
. — — |ICE /
Codigo |Descricrpcion Total Plazo [Unidad VA 15% 531 /
19| TARJETA CREDITO 40.70 VALOR TOTAL 40.70 ,

Informacion Adicional:

Email Cliente:
Telefono Clie
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No.

([ BALAREZO BRAVO JUAN FERNANDO

CONSTRUBA

Direccion Barrio: REGISTRO DE LA PROPIEDAD Calle: AV

Matriz: ISABEL LA CATOLICA Numero: S/N Interseccion: LOPE
DE VEGA

Direccion Barrio: REGISTRO DE LA PROPIEDAD Calie: AV

Sucursal: ISABEL LA CATOLICA Numero: S/N interseccion: LOPE

DE VEGA

OBLIGADO A LLEVAR CONTABILIDAD NO

R.U.C.:
FACTURA

O

001-100-000000640

FECHA Y HORA DE
AUTORIZACION:

AMBIENTE:

EMISION:

CLAVE DE ACCESO

‘E
i

0
o
B
N
[=}
N
o
O
prt
(=)
purt

NUMERO DE AUTORIZACION

0103902581001

08/04/2026 22:02:02

PRODUCCION

NORMAL

0804202601010390258100120011000600006401748119311

133

AHORRO POR SUBSIDIO:
(Incluye IVA cuando corresponda)

\. J \_ / e .
Razén Sccial / Nombres y Apellidos: VIERA CASTILLO SAMANTHA NlCOL%
Identificacion
Fecha 08/04/2026 ~ Placa/ Matricula: Guia 001-100-000000640
Direccion: Quito
Cod. Cod. . N . Precio Unitario - Precio sin Precio Total
Principal Auxiliar Cantidad / Descripcion Detalle Adicional Subsidio Subsidio Descuento
ALOO1 1.00 / ALOJAMIENTO-HOSPEDAJE 19.79 0.00 0.00 0.00 19.79
- )
Iinformacién Adicional SUBTOTAL 15% 19.79
Telefona: SUBTOTAL NO OBJETO DE VA 0.00
Email: SUBTOTAL EXENTO DE iVA 0.00
SUBTOTAL SIN IMPUESTOS 19.79
Forma de pago Valor
TOTAL DESCUENTO 0.00
19 - TARJETA DE CREDITO 22.76
ICE 0.00
VA 15% 297
IRBPNR 0.00
PROPINA 0.00
VALOR TOTAL 22.76
VALOR TOTAL SIN SUBSIDIO 0.00
0.00
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TRGMMAL CONTERCIOS0
BLECTORAL BEL FEIABGR

OLICITUD DF AUTORIZA

UMPLIMIENTO DE SERVICIOS INSTITUCIONALES

Memorando Nro. TCE-5G-2026-0334-M

Nro. SOLICITUD DE AUTORIZACION PARA CUMPLIMIENTO DE SERVICIOS INSTITUCIONALES

FECHA DE SOLICITUD {dd-mmm-aaaa}

02 DE ABRIL DE 2026

VIATICOS X MOVILIZACIONES

SUBSISTENCIAS

ALIMENTACION

 DATOS GENERALES

APELLIDOS - NOMBRES DE LA O EL SERVIDOR
VIERA CASTILLO SAMANTHA NICOLE

PUESTO QUE OCUPA:

NOTIFICADORA - CITADORA

ICIUDAD - PROVINCIA DEL SERVICIO INSTITUCIONAL
CUENCA / AZUAY

INOMBRE DELA UNIDAD A'LA QUE PERTENECE LA O EL SERVIDOR

SECRETARIA GENERAL

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

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

06-04-2026 06:30 09-04-2026 17:24
[SERVIDORES QUE INTEGRAN LOS SERVICIOS INSTITUCIONALES:
Samanta Viera Castillo
DESCRIPCION DE LAS ACTIVIDADES A EIECUTARSE
REALIZAR CITACION DENTRO DE LA CAUSA No. 034-2026-TCE.
‘ . ‘ " TRANSPORTE =
TIPO DE SALIDA LLEGADA
TRANSPORTE NOZ'B:E;Z RUTA
{Aéreo, terrestre, TRANSPO
maritimo, otros) FECHA HORA FECHA HORA
dd-mmm-aaaa hh:mm dd-mmm-aaaa hh:mm
AEREQ LATAM QUITO — CUENCA 06-04-2026 06:30 06-04-2026 07:28
AEREQ LATAM CUENCA -QUITO 09-04-2026 16:35 09-04-2026 17:24

NOMBRE DEL BANCC.

TIPO DE CUENTA:
AHORROS

No. DE CUENTA:

NOMBRE DE LA O EL SERVIDOR
AB. SAMANTHA VIERA CASTILLO

é_’*w O EL RESPONSABLE DE LA UNIDAD SOLICITANTE
GTR. MILTON PAREDES PAREDES

SECRETARIO GENERAL

NOTA: Esta solicitud deberd ser presentada para su Autorizacidn, con por fo
menos 72 horas de i i al fimi de los servicios
institucionales; salvo el caso de que por necesidades Institucionales la
Autoridad Nominadora autorice.

tanto la como la

* De no existir ibil pr
autorizacién quedardn insubsistentes

¢ Ei informe de Servicios Institucionales deberd presentarse dentro del
término de 4 dias de cumplido el servicio. institucional. En caso de no
presentar dentro de los términos blecidos autorizo se d los
valores del anticipo recibida, de mi R 16 |

servicios institucionales durante los dias de descanso

TN "

Estd pi o

. NOMBRE/DE LA AUTORIDAD NOMINADORA O SU DELEGADO

GTR. Ml PAREDES PAREDES
SECRETARIO GENERAL

6n de las Maxi Autoridades o de casos 1
debidamente justificados por fa Maxima Autoridad o su Delegado,

io, con

VERSIGN FORMULARIO MRL ACTUALIZADA 12/06/2013

4/3>
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