del Ecuador

ﬂu Ministerio de Finanzas

PAGINANe. 1 DE 1
FECHA IMPRESION; 24/8/2015

b COMPROBANTE DE PAGO
Ejercicio: 2015 Entidad: 159-9999-0000  SECRETARIA DE EDUCACION SUPERIOR CIENCIA
No. CUR: 12429 Tipo Registro: DEV TECNOLOGIA E INNOVACION - PLANTA CENTRAL
Monto: 40,00
IVA. 0.00
Sub Total: 40,00
Retencicnes IVA: 0.00
Deduccién Presupuestaria: 0,00
Total Liguido Pagar: 40,00
ACUFA CORREA LORENA SHARILAY: Pago de viaticos y subsistencias,
i por traslado de Quito a Manta, el dia 18-06-2015, consolidacion y
Estado: APROBADO Descripcién:  scyalizacion del personal en el sistema
Cuenta Monaetaria No.: 5790786100
)
Solicitud de Pago Aprobado por Tesoreria Entregado al BCE
sl Sl s
(" Cta.Pagadora Fuente Descripcion de la Fuents F. Confirmado Monto Confirmado Monto Rechazado |
1110006 1 RECURS0S FISCALES Z1/08/2015 40,00 0.00
\ Sub - Total 40,00 0,00
Retanciones
NO PRESENTA RETENCIONES .00
Total Deducciones: 0,00
0,00
Deducciones Sin Factura
IT:édlgo Nombre Monto
Monto Liquido: 40,00
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COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO

Institucton: 159 | SECRETARIA DE EDUCACION SUPERIOR CIENCLA TECNOLOGIA E | Reporte I rptComprobanteGastos.rdic
INNOVACION e - _—
U. Ejecutora: 9999 | SECRETARIA DE EDUCACION SUPERIOR CIENCIA TECNOLOGIA E Fecha Elabaracian No. CUR  No. Original
INNOVACION - PLANTA CENTRAL
Unid. Dese: 0000 018 |08 2015 12429 12405
Tipo Documento Respaldo Clase Documento No. No. Expedients
COMPROBANTES ADMINISTRATIVOS DE GASTOS LIQUIDAGION DE GASTOS 2015-2603 7696
1
RPA RTC DEV
cl
Registra: DEVENGADO Clase de OTROS GASTOS T 1]
Cuenta
Banhco: Monetaria: I | I
Comprobante GASTOS Numero Operacién 0
Beneficlario: | 1718641846 |A<:UNA CORREA LORENA SHARILAY —I
AFECTACION PRESUPUESTARIA
PG SP PY ACT ITEM UBG FTE ORG N.Prest DESCRIPCION MONTO
o 00 000 001 530303 1701 001 QOO0 Q000  Viaticos y Subsistencies en el Interior 40.00
TOTAL PRESUPUESTARIO 40.00
VA 0.00
SUB - TOTAL 40.00
RETENCIONES IVA 0.00
TOTAL DEDUCGHINES PRESUPUESTARIC 0.00
TOTAL A PAGAR 40.00
SON: GUARENTA DOLARES
DESCRIPCION: ACURA CORREA LORENA SHARILAY: Pago de vidticos y subsistencias, por traslado de Quitc a Manta, el dia 18-06-2015, consolidacion

y actualizacion del personal en el sistema

- Sl oY ‘(L\(- e N
F T \< .
sl
DATOS APROBACION
ESTADO REGISTRADO: APROBADO:

APROBADO

FECHA: . \' E

18/08/2015 ]

7 — ~
Funcionuriv Respunsuble Dirvetor Finunciern




COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO

Institucion: 159 | SECRETARIA DE EDUCACION SUPERIOR CIENCIA TECNOLOGIA E I Reporte I rptComprobanteGastos,rdlu
INNCVACION
U. EJocutora: 9999 | SECRETARIA DE EDUCACION SUPERIOR CIENCIA TECNOLOGIA E Fecha Elaboracién No. CUR  No. Original
INNOVACION - PLANTA CENTRAL
Unid. Desc: ooool - 018 |08 2015 12429 12405
Tipo Documento Respaldo Clase Documenta No. No. Expediente
COMPROBANTES ADMINISTRATIVOS DE GASTOS LIQUIDACION DE GASTOS 2015-2805 7696
|
RPA RTO DEV
Reatstro: DEVENGADO Clase do OTROS GASTOS
Cusnta
Banco: Monstaria: I I |
Comprobante GASTOS Numero Dperacion 0
Baneficlario:

| 1718641348 ACUNA CORREA LORENA SHARILAY |

DEDUCCIONES

DATOS APROBACION
ESTADO "REGISTRADO: APROBADO:
APROBADO
FECHA:
18/08/2015
Funuionaric Responsable Director Financiero




COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO

Ji oy

Instituglon: 159 | SECRETARLA DE EDUCACION SUPERIOR CIENCIA TECNOLOGIA E I_ Reporte rptComprobanteGastos.rdic l
INNOVACION
U. Ejecutors; 9994 [ SECRETARIA DE EDUGACION SUPERIOR CIENCIA TECNOLOGIA E Fecha Elaboracion No. CUR  No. Original
INNOVAGION - PLANTA CENTRAL
Unid. Desc: 0000 018 los 2015 12405 124056
Tipo Documente Respaldo Clase Dacumenio No. No. Expediente
COMPROBANTES ADMINISTRATIVOS DE GASTOS LIQUIDACION DE GASTOS 2016-2808 7696
RPA RTC DEV
Swriditd COMPROMETIDO e o OTROS GASTOS
Cuants
Baneo! Monetaria; I | |
Comprobants GASTOS Numero Oparachén 0
Beneficlurio: 1718641848 |ACUNA CORREA LORENA SHARILAY
AFECTACION PRESUPUESTARIA
PG SP PY ACT ITEM UBG FTE ORG M. Prest DESCRIPCION MONTO
01 00 000 001 530303 1701 001 0000 Q000 Viaticos y Subsistencias en el Interior 40.00
TOTAL PRESUPUESTARIO 40,00
IVA 0.00
3UB - TOTAL 40.00
RETENCIONES IVA 0.00
TOTAL DEDUCCIONES PRESUPUESTARIO 0.00
TOTAL A PAGAR 40.00
SON: CUARENTA DOLARES
DESCRIPCION: ACUNA CORREA LORENA SHARILAY: Pago de vidticos y subsistencias, por trasiado de Quilo a Manta, e dia 18-08-201 5, nonsolidacion

y actualizacion dei psraonal en el sistema

DATOS APROBACION
ESTADO REGlsWDq: APROBADO:
/ .
APROBADO %\\
FECHA At
18/08/2015 A
Funcionano Responsable Dhrector Financigra
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Secretaria de = . (@))€ de Relaciones
Educacion Superior, Laborales
Ciencia y Tecnologia

Py

2E S

INFORME DE SERVICIOS iNSTITUCIONALES

Nro. SQLICITUD DE AUTORIZACiON PARA CUMPLIMIENTQ DE
SERVICIOS INSTITUCIONALES

FECHA DE INFORME (21-06-2015) _
-

DATOQS GENERALES

APELLIDOS - NOMBRES DE LA O EL SERVIDOR
ACUNA CORREA LORENA SHARILAY -

PUESTO QUE QCUPA:
ASISTENTE TALENTO HUMANO

CIUDAD — PROVINCIA DEL SERVICIO INSTITUCIONAL

MANTA-PORTOVIEIO- MANABS

DIRECCION DE TALENTO HUMANG

SERVIDORES QUE INTEGRAN EL SERVICIO INSTITUCIONAL:

INFORME DE ACTIVIDADES Y PRODUCTOS ALCANZADOS

Actividades Realizadas;

Reunion de trabajo con la coordinacién zonal. Tema: Consolidacién y actualizacién del personal en el sistema.

Jueves 18 de junio de
2015

-

8h30-10h30
Revision de la informacidn ya ingresada en ef sistema

10h30- 13h30
Explicacidn del manejo técnico del sistemna integrada de Talento
Humana

13h30-14h30
Almuerzo

14h30-18h30
Consolidacion de la informacién del personal

{2v05~

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

ITINERARIO SALIDA LLEGADA NOTA
FECHA . = Estos datos se refieren a! tiempo efectivamente utilizado en el
18/06/2015% 18/06/2015 cumplimiento del servicio institucional, desde la salida del lugar de
dd-mmm-aaa A
- residencia o trabajo habituates o del cumplimiento del servicio
HORA, 5:30 21:05 T institucional segun sea el caso, hasta su llegada de estos sitios.
hh:mm
TRANSPORTE
TIPO DE NOMBRE DE SALIDA LLEGADA
s O o TRANSPORTE RUTA FECHA HORA FECHA HORA
[ di-minm-asss . o bhmm | dd-mrmm-saan hiv:mm
AEREQ AVIANCA QUITO-MANTA 18/06/2015 0530 18/06/2015. 06:30
AERED AVIANCA MANTA- QUITO 18/06/2015 20015 18/06/2015 2105 ~

NOTA: En caso de haber utilizado transporte publico,

se deberd adjuntar obligatoriamente los pases a bordo o boletos.

OBSERVACIONES







FIRMA DE LA O EL SERVIDOR COMISIONADOQ

S \r“‘ Em/ -

NOMBRE: Lorena Sha:ﬂay Acuna Correa

NOTA
£l presente informe deberd presentarse dentro del término de 4 dias del
cumplimiento de servicios institucionales, caso contrario Ja liquidacion
se demorara e incluso de no presentarlo tendria que restituir los valores
percibidos. Cuando el cumplimienta de servicios institucionales sea
superior al ndmero de dias autorizados, se debera adjuntar Ila
autorizatidn por escrito de la Méxima Autoridad o su Delegado

7 N FIRMAS DE APROBACION

FIRMA DE LA O EL RESPONSABL\E DE LA UNIDAD DEL SERVIDOR

w COMISI NADO’\ o

i

FIRMA DE LA O EL JEFE INMEDIATO DE LA O EL RESPONSABLE DE
LA UNIDAD
/)“"11143 // PV e R

e —

NOMBRE:MIGUEL PARRENG
CARGO: COORDINADDR GENERAL ADMlNBfRATwo \
FINANCIERO

NOMBRE: LORENA NARVAE?Z
CARGO: DIRECTORA DE TALENTO HUMANO

v‘\







100%

MIEMBROS DEL GABINETE

REEMBOLSO

VIATICOS

SUBSISTENCIAS

T4

ALIMENTACION

PEAJES

TRANSPORTE

COMBUSTIBLE

VALOR A RECIBIR

ANTICIPO

CUENTA POR PAGAR

Observaciones:

ESTRUCTURA PRESUPUESTARIA:

e
7 \
g
Elaboracion

Revisién

—
A






STAR ALLIANGCE®

Ay
Avianca\, ..>

EN SALAS ASIENTD/

AT GATE SEAT
95:30 24D

ACUNA/
SHARILAY

CABIN
Y

=

AV1690 18JUN

QUITO/UIO |
MANTA/MEC ~

7MUES]T

Te T 4793BE188518

Avianca\_
SALAS ASIENTO/
LATE SEAT
:45 25B
UNA/

ARILAY
1697 18JUN

NTA/MEC
ITO/UIO

3XJC
479355188565

a
>
v

BYARA ALLIANCE™

CABINA
CABIN

Y

CABINA/



:. Secretaria de
ps Educacion Superior,
. = Giencia, Tecnologia @ Innovacion

En las sesiones se frataran (nicamente los puntos que consten en el orden del dia. No obstante, a
pedido de uno de los miembros presentes en |3 sesidn, podrén incorporarse otros puntos, siempre
que cuenten con aprobacion de la mayoria simple.

Articulo 8.- Del quérum y votacidn.- £l quérum de instalacion de la Comision de Gestibn
Documental y Archivo de la Secretaria de Educacién Superior, Ciencia, Tecnologia @ Innovacion se
constituye con la mitad mas uno de la totalidad de sus miembros, entre los cuales obligatoriamente
debera estar la Presidenta o Presidente de la Comisidn.

Las decisiones de la Comisibn de Gestion Documental y Archivo de fa Secretaria de Educacin

Superior, Ciencia, Tecnologia e Innovacion se adoptarén por mayoria simple, esto es el volo
favorable de |a mitad mas uno de las y los miembros presentes en la sesion de la Comision, :

Articulo 9.- Unidades Productoras.- Las unidades productoras deberan designar a los
responsables de los archives de gestion o activo, asi como otras responsabilidades que disponga Ia
Norma Técnica de Gestion Documental emitida por la SNAP.,

DISPOSICIONES FINALES
PRIMERA.- Encarguese del seguimiento y ejecucion del presente instructivo a la Direccion de
Documentacion y Certificacion de la Secretaria de Educacién Supericr, Ciencia, Tecnologia e
Innovacion.
SEGUNDA.. El presante Acuerdo entrara en vigencia a partir de su suscripcion, sin perjuicio de su
publicacion en el Registro Oficial.
Notifiquese y Publiquese. -

Dado en el Distrito Metropolitano de San Francisco de Quito, a los diecinueve (19) dias del mes de

mayo de 2015.
/ /
.'lf ‘.
RenJ irez Gallegos
SECRETARIQ/DE EDUCACION SUPERIOR,
CIENCIA, TECNOLOGIA E INNOVACION
al .
r
Quito Guayaqull Ibarra
Whymper £7-37 y Alpailana / Av. Carlos Luis Plaza Dafiin y calla Francisco 8olodla Sinchei y Ciluentes y Velasco Edificio
Av. 9 de Octubre 624 y Carridn Edif. Poblico ded Sector Social. “La Previsora” Sexte Piso  Oficina 605

Telf.: « {593 2) 2505656 / 2565098 Tel.: +{593 4) 2531189 2530544 Teif.: + {593 6) 260 60 60
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* Sucretaria Naciunal
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. ? 21 Educackin Superior, e
Ciencia, Tecnologia e Innovacian 5
SOLICITUD DE AUTORIZACION PARA CUMPLIMIENTO DE SERVICIOS INSTITUCIONALES __g
::‘SDT;%I&I%LkiDLE[;E AUTORIZACION PARA CUMPLIMIENTO DE SERVICIOS F£CHA DE SOLICITUD " =
15/06/2015 -~ o
. ol

VIATICOS MOVILIZACIONES SUBSISTENCIAS X ALIMENTACION

DATQOS GENERALES

PELLIDOS - NOMBRES DE LA Q EL SERVIDOR

LORENA SHARILAY ACUNA CORREA .~
IURAD - PROVINCIA DEL SERVICIO INSTITUCIONAL

PUESTO QUE OCUPA-DENOMINACION:
ASISTENTE DE TALENTO HUMANO

Manta- Portovieje- Manabi

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

DIRECCION DE TALENTO HUMANO
FECHA SALIDA - HORA SALIDA FECHA LLEGADA HORA LLEGADA ;
18/06/2015- 5h30 18/06/2015 A 21H05
S ERVIDORES QUE INTEGRAN LOS SERVICIOS INSTITUCIONALES:

DESCRIPCION DE LAS ACTIVIDADES A EJECUTARSE: Reunidn de trabajo con la coordinacién zonal
Tema: Consalidacidn y actualizacidn del personal en el sistema.

TRANSPORTE
TIPO DE TRANSPORTE NOMBRE DE SALIDA LLEGADA
{Rdreo, terrestra, maritimo, TRANSPORTE RUTA
otros} FECHA HORA FECHA HORA
dd-mmm-aaaa hh:mm dd-mmm-aaaa hh:mm
AEREQ AVIANCA QUITO-MANTA 18}06!2015/ 0530 | 18/06/2015 06:30
AEREQ AVIANCA MANTA: QUITC 18/06/2015 20015 18/06/20%% 21:05
DATOS PARA TRANSFERENCIA
HOMBRE DEL GANCO: TIPO DE CUENTA: No. DE CUENTA:
BANCO DEL PICHINCHA AHORROS 5790786100
FIRMA DE LA O EL RESPONSABLE DE LA UNIDAD
FIRMA DE $A O EL SERVIDOR SOLICITANTE SOLICITANTE
2o s
e fhre =
S LORENA NARVAEZ
“ SHARILAY, ACUNA
/ Y DIRECTORA DE TALENTO HUMANO

FIRMA DE }AAUTORIDJ\D NON#\ADORA O SU DELEGADOD

NOTA: Esta solicitud deberd ser pr 1a para su A izacidn,

71 horas de anticipacidn al c
asa de que por necetidades institucionales 13 Autoridad Nominadora autorics.

« De no exstlr dlsponibilidad
autorizacion quedarin insubsi

+ £l Informa de Servirios [nstitucionalas debeark présentorsa dentro dal término

,._wadmwAhR,Eﬁe — =

i N
COORDINADOR ADMINISTRATIVO FINANCIERO

de 4 dias de cumplido el servicio institucional

Estd prohlbido conceder servicios Institucionales durante los dias de descanso

cbllgatorle, ton axcapclon de las Mdximas Autaridades o de casos excepcionales
debidamante justificados por |a Méxima Autoridad o su Delegada.

can par ko menos
g de lot serviclos institucionales; satvo el

P la, tanto 13 solieitud como la

1iceibido por.'..--....-."'..ht..‘-.,

i

D&






