
INFORME DE SERVICIOS INSTITUCIONALES
Nro. 2513 FECHA DE INFORME: 09/08/2023

DATOS GENERALES
APELLIDOS - NOMBRES DE LA O EL  SERVIDOR
LOZADA BOLAÑOS MARIANA ISABEL

PUESTO QUE OCUPA
BOMBERO 1 - BOMBERO

CIUDAD - PROVINCIA DEL SERVICIO INSTITUCIONAL
SANTO DOMINGO

NOMBRE DE LA UNIDAD A LA QUE PERTENECE LA O
EL SERVIDOR
 PUESTO DE COMANDO X-20

SERVIDORES QUE INTEGRAN LOS SERVICIOS INSTITUCIONALES:

AVILES SOLANO MIGUEL ALEJANDRO
LOZADA BOLAÑOS MARIANA ISABEL
PARRA FUSTILLOS DANILO IVAN

INFORME DE ACTIVIDADES Y PRODUCTOS ALCANZADOS

 Las actividades realizadas como instructor asignado del Curso Intermedio del Sistema de Comando de Incidentes dictado al
personal del Cuerpo de Bomberos y Policía Nacional de Santo Domingo fueron:

DIA DOMINGO 30 DE JULIO DEL 2023
08:00 Salida de Quito hacia Sto. Domingo
12:00 Llegada a Sto. Domingo
16:00 Revisión de equipos, materiales e instalaciones para el curso.
17:00 Adecuación del aula de capacitación y verificación del material de distribución.

DIA LUNES 31 DE JULIO DEL 2023
08:00 Evaluación de ingreso
09:00 Presentación del curso
10:00 Lección 1: Introducción del curso
14:00 Lección 2: Liderazgo y Gestión
17:00 Evaluación del día

DIA MARTES 01 DE AGOSTO DEL 2023
08:00 Evaluación de la lección 2
09:00 Inicio ejercicio transversal
10:00 Lección 3: Estructura, posiciones, cargos y responsabilidades en el SCI
14:00 Lección 4: Reuniones y Briefing
17:00 Evaluación del día

DIA MIERCOLES 02 DE AGOSTO DEL 2023
08:00 Evaluación de la lección 3 y 4
09:00 Continuación del ejercicio transversal
10:00 Lección 5: Flexibilidad organizacional en incidentes en expansión
14:00 Lección 6: Plan de acción de incidentes y planificación operativa
17:00 Evaluación del día

DIA JUEVES 03 DE AGOSTO DEL 2023
08:00 Evaluación de la lección 5 y 6
09:00 Continuación del ejercicio transversal
10:00 Lección 7: Movilización, desmovilización y Cierre
14:00 Lección 8: Software SCI

DIA VIERNES 04 DE AGOSTO DEL 2023
08:00 Evaluación de la lección 7
09:00 Práctica de la lección 8
11:00 Continuación del ejercicio transversal
15:00 Evaluación del ejercicio transversal

DIA SABADO 05 DE AGOSTO DEL 2023
09:00 Cierre del curso
11:00 Evento de clausura del curso
16:00 Retorno a Quito
21:00 Llegada a Quito

Productos alcanzados: 28 participantes capacitados y certificados en Sistema de Comando de Incidentes Nivel Intermedio.

TRANSPORTE
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TIPO DE
TRANSPORTE

 (Aéreo, terrestre,
marítimo, otros)

NOMBRE DE
TRANSPORTE

Ruta Fecha
salida

Hora salida Fecha
llegada

Hora
llegada

Terrestre Institucional QUITO-Santo Domingo 30/07/2023 08:00 30/07/2023 12:00

Terrestre Institucional Santo Domingo -QUITO 05/08/2023 16:00 05/08/2023 21:00
NOTA: En caso de haber utilizado transporte público, se deberá adjuntar obligatoriamente los pases a bordo o boletos.

OBSERVACIONES
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 días autorizados, se deberá adjuntar la autorización por escrito de la Máxima
Autoridad o su Delegado
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FIRMAS DE APROBACIÓN
FIRMA DE LA O EL SERVIDOR

SOLICITANTE
FIRMA DE LA O EL RESPONSABLE

DE LA UNIDAD DEL SERVIDOR
COMISIONADO

FIRMA DE LA O EL JEFE
INMEDIATO DE LA O EL

RESPONSABLE DE LA UNIDAD

LOZADA BOLAÑOS MARIANA
ISABEL

GANCHALA ALVEAR JUAN CARLOS RODRIGUEZ ERAZO JUAN
FERNANDO
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DETALLE DE COMPROBANTES FISICOS Y ELECTRONICOS

Art. 14, Lit. 4.- NORMA TECNICA PAGO VIATICOS A SERVIDORES, OBREROS DEL SECTOR PUBLICO

“El listado detallado y respaldado con las facturas o notas de venta originales que justifican los gastos realizados.”

NOMBRE DEL SERVIDOR: LOZADA BOLAÑOS MARIANA ISABEL

LUGAR DE COMISION FECHA DE SALIDA FECHA DE LLEGADA

SANTO DOMINGO 30/07/2023 05/08/2023

GASTOS DE ALOJAMIENTO Y ALIMENTACION
 ART. 42 Nº 22, CODIFICACION DEL CODIGO DE TRABAJO

FECHA LUGAR TIPO DE
COMPROBANTE

N° DE
COMPROBANTE
DE RESPALDO

PROVEEDOR VALOR

05/08/2023 Santo Domingo Factura Electrónica 003-021-000001140 BYRON
FERNANDO

QUITO
BETANCOURT

290,00

05/08/2023 Santo Domingo Nota de venta 002-001-000296 CAMACHO
CUASPUD
TATIANA

CLARIVEL

60,00

TOTAL 350,00

CUERPO DE BOMBEROS DEL DISTRITO METROPOLITANO DE QUITO





byronquito.efacturas.net 

  
  

SHEYLA SOFTWARE 
www.sheyla.net 

 

 
 

RUC: 1715530034001 
 
FACTURA 
 

NO: 003-021-000001140 

 
NUMERO DE AUTORIZACIÓN 
0508202301171553003400120030210000011400000116410 
 
FECHA Y HORA DE AUTORIZACIÓN: 
 

 
AMBIENTE: PRODUCCION 

 
EMISIÓN: NORMAL 

 
CLAVE DE ACCESO 

 
0508202301171553003400120030210000011400000116410 

BYRON FERNANDO QUITO BETANCOURT 
 
DIRECCIÓN MATRIZ:Urb. Caminos Vecinales calle Cadmo 
Zambrano y Perez Chiriboga 
 
DIRECCIÓN SUCURSAL:Urb. Caminos Vecinales calle 
Cadmo Zambrano y Perez Chiriboga 
 
Contribuyente Especial Nro:  NO ESPECIAL 
OBLIGADO A LLEVAR CONTABILIDAD:SI  
 
Agente de Retención Resolucion No. 1 

 

Cliente LOZADA BOLANOS MARIANA ISABEL Fecha Emisión 05/08/2023 

CI/RUC 1721098802 Celular 0979182187 Fecha Vencimiento 05/08/2023 

Teléfono   Forma Pago EFECTIVO Provincia PICHINCHA 

Dirección QUITO CARAPUNGO Plaza 
CHILLOGALLO 
 

Lugar QUITO Ciudad QUITO 

 
 

Código Cant Uni Descripción IVA Valor. Unit Desc % Valor. Tot 

hospedaje 1.00 UNI Hospedaje del 30 de Julio al 5 de Agosto 12 258.928571 0.00 258.929 

 

Información Adicional 

DIRECCION: QUITO CARAPUNGO 
FORMA PAGO: EFECTIVO 
RESPONSABLE: MARY TOBAR 
EMAIL: kaluemaru@hotmail.com 
 
CELULAR: 0979182187 

 SUBTOTAL IVA 12% 258.93 

 SUBTOTAL 0% 0.00 

SUBTOTAL SIN IMPUESTOS 258.93 

ICE 0.00 

IVA 12% 31.07 

VALOR TOTAL 290.00 

   

 

   

Forma de pago Valor     

OTROS CON UTILIZACION SISTEMA FINANCIERO 290.00     
 

 
………………………………………….. 

Entrega Conforme 

 
………………………………………….. 

Recibe Conforme 
 Nombre……………………………………………………. 

CI …………………………………………………………. 
Fecha……………………………………………………… 

 



SOLICITUD DE AUTORIZACIÓN PARA CUMPLIMIENTO DE SERVICIOS INSTITUCIONALES
Nro. SOLICITUD: DTH-2513 FECHA DE SOLICITUD: 18/07/2023

QUE CUBRE EL VIAJE:
VIÁTICOS X MOVILIZACIONES SUBSISTENCIAS ALIMENTACIÓN

ELEGIR SU PETICIÓN DE ACUERDO A LO QUE EL SERVICIO INSTITUCIONAL NO CUBRE

DATOS GENERALES
NOMBRE DE LA O EL SERVIDOR
LOZADA BOLAÑOS MARIANA ISABEL

PUESTO QUE OCUPA
BOMBERO 1 - BOMBERO

CIUDAD - PROVINCIA DEL SERVICIO INSTITUCIONAL
SANTO DOMINGO

NOMBRE DE LA UNIDAD A LA QUE PERTENECE LA O
EL SERVIDOR
 PUESTO DE COMANDO X-20

FECHA – HORA DE SALIDA (Salida del lugar habitual de
trabajo)

30/07/2023 (08:00)

FECHA – HORA DE LLEGADA (Llegada al lugar habitual de
trabajo)

05/08/2023 (21:00)

SERVIDORES QUE INTEGRAN LOS SERVICIOS INSTITUCIONALES:

PARRA FUSTILLOS DANILO IVAN
AVILES SOLANO MIGUEL ALEJANDRO
LOZADA BOLAÑOS MARIANA ISABEL

DESCRIPCIÓN DE LAS ACTIVIDADES A EJECUTARSE

 Se procederá a dictar el curso Sistema de Comando de Incidentes Intermedio en la ciudad de Santo domingo del 30 de julio al 05
de Agosto del 2023.

TRANSPORTE
TIPO DE

TRANSPORTE
 (Aéreo, terrestre,
marítimo, otros)

NOMBRE DE
TRANSPORTE

Ruta Fecha
salida

Hora salida Fecha
llegada

Hora
llegada

Terrestre Institucional QUITO-Santo Domingo 30/07/2023 08:00 30/07/2023 12:00

Terrestre Institucional Santo Domingo -QUITO 05/08/2023 16:00 05/08/2023 21:00
ESTAS FECHAS SON TENTATIVAS Y ESTÁN SUJETAS A CAMBIOS

DATOS PARA TRANSFERENCIA
NOMBRE DEL BANCO:
1600022 - BANCO PICHINCHA

TIPO DE CUENTA:
AHORROS - Cuenta de Ahorros

No. DE CUENTA:
2208602629
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FORMULARIO DE VERIFICACIÓN
SERVICIOS INSTITUCIONALES

FECHA DE SOLICITUD (dd-mmm-aaaa) APELLIDOS - NOMBRES DE LA O EL  SERVIDOR

18/07/2023 LOZADA BOLAÑOS MARIANA ISABEL

DESCRIPCIÓN DEL SERVICIO INSTITUCIONAL (VIAJE PARA CAPACITACIÓN, CONFERENCIA, INVITACIÓN,
COMPRA, ETC)

Se procederá a dictar el curso Sistema de Comando de Incidentes Intermedio en la ciudad de Santo domingo del 30 de julio al 05
de Agosto del 2023.

DETALLES DE LA COMISIÓN SI/NO OBSERVACIÓN
¿Cubre la movilización el organizador del
evento?

NO

¿Cubre la alimentación el organizador del
evento?

NO

¿Cubre el alojamiento el organizador del
evento?

NO
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FIRMA DE LA O EL SERVIDOR
SOLICITANTE

FIRMA DE LA O EL RESPONSABLE
DE LA UNIDAD SOLICITANTE Y/O

DIRECTOR

FIRMA DE LA AUTORIDAD
NOMINADORA O SU DELEGADO

 LOZADA BOLAÑOS MARIANA
ISABEL

 GANCHALA ALVEAR JUAN
CARLOS

 RODRIGUEZ ERAZO JUAN
FERNANDO

NOTA: Esta solicitud deberá ser presentada para su Autorización, con por lo menos 3 (dentro del país) o 5 (fuera del país)
días de anticipación al cumplimiento de los Servicios Institucionales; salvo el caso de que por
necesidad institucional la Máxima Autoridad lo autorice.
-De no existir disponibilidad presupuestaria, tanto la solicitud como la autorización quedarán insubsistentes
-El informe de Servicios Institucionales deberá presentarse dentro del término de 4 días cumplido el servicio institucional
Está prohibido conceder servicios institucionales durante los días de descanso obligatorio, con excepción de las Máximas
Autoridades o de casos especiales debidamente justificados por la Máxima Autoridad o su Delegado.

Los suscriptores autorizan al CB-DMQ a verificar la autenticidad de la información registrada y asumirán la
responsabilidad legal de comprobarse la adulteración o falsedad de la información declarada.
NOTA: Adjunto al formulario se deberá entregar los documentos que validan lo expuesto en el mismo, caso contrario no se podrá
iniciar el trámite para la legalización de la comisión de servicios institucionales
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