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INFORME DE SERVICIOS INSTITUCIONALES

No. 001-EPM -DP
SOLICITUD DE AUTORIZACION PARA CUMPLIMIENTO DE
SERVICIOS INSTITUCIONALES:

FECHA DE INFORME : 19-12-2016

DATOS GENERALES
APELLIDOS - NOMBRES DE LA O EL SERVIDOR: | PUESTO GQUE OCUPA;
GOMEI BRAVO WALTER GONZALO TECNICO TRANSITO
WOMBERE DE LA UMIDAD A LA QUE PERTEMECE LA O EL

SERVIDHOR:
EPM- GESTITRANSV-T

CIUDAD - PROVINCIA DEL SERVICIO INSTITUCIONAL:
QUITO - FICHINCHA

SERVIDORES QUE INTEGRAN EL SERVICID INSTITUCIONAL: DOS

INFORME DE ACTIVIDADES Y PRODUCTOS ALCANZADOS

Por medio del presente informo mis actividades realizadas los dias 15 y 16 de
diciembre del 2016 en la ciudad de Quito en Institucion Agencia Nacional de
Transito [ANT), para asistir a la capacitacién sobre temas relacionados con la
competencia asumida sobre Titulos habilitantes, Sistema de Matriculacion AXIS.
RTV, Homologacién y otros temas segun cronograma adjunto.

ITINERARIO SALIDA LLEGADA NOTA
FECHA Estos datos se refieren ol flempe efectivamente ufilizado en el
AR 15-12-2016 14-12-2016 | cumplmiento del servicio institucional, desde o salida del
lugar de residencio o frabaje habituales o del cumplimiento
HORA 05HO0 AM 19H45 PM | dal sendcio institucional segln sea el case, hasta su llegodo
hhomm de estos sitios.
TRANSPORTE
TIPO DE |
RANSPONTE NOMBRE DE o | SALIDA LLEGADA
TS o haraEta, TRANSPORTE FECHA HORA FECHA HORA
mexitimo, obras) ) dd-mmm-oaoa hh:mim dd-mmm-oooo hihcrmim
Terresire ml’:"n'::’;“' Ambato - Quito | 15-12-2016 | 500am | 15-12-2016 | 8:30 am
Termrestre Claemv:lo’:et Quito - Ambate | 14-12-2016 | 14:00 pm 146-12-2014 19:45 pm
NOTA: En caso de haber utlizado fransporte publico, se deberd adjuntar obligoloiaments Io:pqse*.- o bordo o boletos. |
OBSERVACIONES
FIRMA DE LA O EL SERVIDOR COMISIONADO NOTA

- El presente intorme deberd presentarse dentro del terming de
4 dios del cumplimiento de servicios irstitucionales. caso
confraric 1o liquidaciton  se demorard € Incluse de no
presentarlo fendrio que resfituir |05 volores percibidos. Cuando
el cumplimiento de serviclos Iinstitucionales seq superior al

| nmero  de dios aulorzodos, se deberd adjuntar ko
autorizacion por escrito de o Mdxima Autordaod o Su

NOMBRE: Ing. Walter Gémez

Dalecinco
FIRMAS DE APROBACION
FIRMA DE GEREMTE DE LA EMFPRES IR FIRMA DE LA O EL JEFE INMEDIATO DE LA O EL RESPOMNSABLE DE

EL SER

COMISIONA LA UNIDAD

- i
MOMBRE: ECO. HERMAM Pﬁzj MNOMBRE: HERMAN PICO




