COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO

r

|. Institucion: 159 | SECRETARIA DE EDUCACION SUPERIOR CIENCIA TECNOLOGIA E | Reporte rptComprobanteGastos rdlc
: INNOVACION — —
| U. Ejecutora: 9999 | SECRETARIA DE EDUCACION SUPERIOR CIENCIA TECNOLOGIA E Fecha Elaboracion MNo. CUR  No. Criginal
: INNOVACION - PLANTA CENTRAL 025 oo 2015 12898 12737
| Unid. Desc: 000C
i -
| Tipo Documento Respaldo Clase Documento MNa. No. Expediente
i| COMPROBANTES ADMIKISTRATIVOS DE GASTOS LIQUIDACION DE GASTOS 2015-2567 7936
i
|
; Clase de RPA RTO DEV
a;
gf‘g’l:tf:: DEVENGADO Gasto: OTROS GASTOS CT 711
| GCuenta
| Banco; l I Monetaria: l ' I
i
‘ Comprabante GASTOS Mumera QOpearacidn 0
|Beneficiario: ';1720135215 GUALQTUNA VELASCO MARIA JOSE |
[
AFECTACION PRESUPUESTARIA
PG SP PY ACT ITEM UBG FTE ORG N.Prest DESCRIPCION MONTO
55 0D 001 004 730303 1701 001 0000 QODD  Viaticos y Subsistencias en el Interior 40.00
TOTAL PRESUFUESTARIO 40.00
VA 0.00
SLB - TOTAL 40.00
RETENCIONES IVA 0.00
TOTAL DEDUCCIONES PRESUPUESTARIO 0.00
TOTAL A PAGAR 40.00
SON: CUARENTA DOLARES
DESCRIFPCION: GUALOTUNA VELASCO MARIA JOSE - Pago vidticos y subsistancia Azuay-Cuenca, transmitir informacion acerca del proceso que lleva
a cabo la SENESCYT y el SNNA, del 10-06-2015 al 12-06-2015
R Tk 4
RSN TURR N FE I
\ .
Recibirlo por: .. L:‘:‘: &‘."-.’ S
Hexriz \C ' \ “.‘:
DATOS APROBACION
ESTADO REGISTRADO: APROBADO:
APROBADO
FECHA:
25/08/2015
Y
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COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO
Institucion: 159 | SECRETARIA DE EDUCACION SUPERIOR CIENCIA TECNOLOGIA E | Reporte [ miComprobanteGastos.rdlc |
INNOVACION = —
U. Ejecutora: 9999 | SECRETARIA DE EDUCACION SUPERIOR CIENCIA TECNOLOGIA E Fecha Elaboracion No. CUR  No. Original
INNOVACION - PLANTA CENTRAL
12737
Unid. Desc: 0000 0z4 |08 2015 12737
Tipo Documento Respaldo Clase Documento No. No. Expediente
COMPROBANTES ADMINISTRATIVOS DE GASTOS LIQUIDACION DE GASTOS R015-2567 7936
RPA RTO DEV
g::;l:t‘::: COMPROMETIDO EL’.’li?’ © OTROS GASTOS CT 1]
Cuenta
Banco: Maonetaria:
Comprobante GASTOS Numero QOperacién 0
Beneficiaria: 1720136213 GUALOTUNA VELASCO MARIA JOSE
AFECTACION PRESUPUESTARIA
PG SP PY ACT ITEM UBG FTE ©ORG N.Prest DESCRIPCION MONTO
56 00 Q01 004 730303 1701 Q01 0000 0000  Viaticos y Subsistencias en el Interior 4G.00
TOTAL PRESUPUESTARIO 40.00
IVA 0.00
SUB - TOTAL 40.00
RETENCIONES Iva 0.00
TOTAL DEDUCCIONES PRESUPUESTARIO 0.00
TOTAL A PAGAR 40.00
SON: CUARENTA DOLARES
DESCRIPCION: GUALOTUNA VELASCO MARIA JOSE - Pago vidticos y subsistencia Azvay-Cuenca, transmitr informacién acerca del proceso que lleva
a cabo la SENESCYT y el SNNA, del 10-06-2015 at 12-06-2015
DATOS APROBACION
ESTADO REGISTRADO: APROBADO:
APROBADO o )
(A
AN
FECHA: \Sa :
24/08/2015
Funciongnu Responsable Director Financicra
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g Secre*ara de s 00@ Minkstri
= ';,';.2'-.... de Retaciones
3 Ciencia, Tecnologuaeinnovacﬁén Laborales
- _)L-’} o) LT INFORME DE SERVICIOS INSTITUCIONALES
Nro. SOLICITUD DE AUTORIZACION PARA FECHA DE INFORME {dd-mmm-aaaa)
CUMPLIMIENTO DE SERVICIOS | iT ALE
NSTITUCION S 17-06-2015
DATOS GENERALES
APELLIDOS - NOMBRES DE LA O EL SERVIDOR PUESTO QUE OCUPA:
GUALOTUNA VELASCO MARIA JOSE . Servidor de Apoyo 2
CIUDAD — PROVINCIA DEL SERVICIO NOMBRE DE LA UNIDAD A LA QUE PERTENECE LA O
INSTITUCIONAL EL SERVIDOR
Azuay -Cuenca CONTACT CENTER SNNA

SERVIDORES QUE INTEGRAN EL SERVICIO INSTITUCIONAL: Maria José Gualotuiia

INFORME DE ACTIVIDADES Y PRODUCTOS ALCANZADOS

La capacitacién a la cual acudimos fue para otorgar informacién a los aspirantes que se encuentran
un poco alejados de la ciudad sobre el SISTEMA DE NIVELACION Y ADMISION -ilamada
capacitacion Pre-Enes .Los dfas empleados para la capacitacién fueron 3 desde el miércoles 10 de
Junio hasta el 12 de Junio ,a continuacién detallaremos las actividades realizadas en estos dias .

Miér unio
Empezo desde las 8:00 en la cual el Coordinador zona! de Azoguez informo las actividades a realizar.
LUGAR: La capacitacién fue en el Auditorio Colegio Particular San Gabriel, cantén La Troncal.

OBJETIVO GENERAL: El mas importante logro, fue transmitir informacion acerca del proceso que
lleva a cabo la SENESCYT y el SNNA y solventar consultas varias de los asistentes

Impacto: Aproximadamente 75 -126 personas.

ueves i pd

La coordinacidn se reélizc’: directamente en el edificio del IECE , el encuentro fue desde las 8 de la
mafana hasta las 6 de la tarde.
Viajamos al recinto Santa Isabel en que era a una hora y media de Cuenca llevamos materiales para la
exposicidn y ademas material para entregar a los jovenes de los colegios.

LUGAR: La capacitacion fue en Coliseo de la Liga Cantonal de Santa Isabel, cantén Santa Isabel.
OBJETIVO GENERAL: Conocer informacién y experiencias acerca de los procesos adicionales que

la SENESCYT lleva a cabo, gracias a la informacién compartida con nuestros compafieros de otras

areas.

Impacto: Aproximadamente 30- 50 personas.




Yiernes 12 de Junio

El encuentro de la misma manera fue en las oficinas del IECE, salimos rumbo a Molleturo para capacitar
en el colegio en donde otorgamos capacitaciones a los aspirantes de segundo y tercer afio de
bachillerato .Ademas se capacitacién a los docentes, rectores y docente encargado de! proceso de
Admisidn en la Institucion.

OBJETIVO GENERAL: Conocer temas varios y procesos que las demas Instituciones Pablicas llevan a
cabo en beneficio de la ciudadania.

Impacto: Aproximadamente 20- 30 personas.

ITINERARIO SALIDA LLEGADA NOTA
FECHA ; Estos datas se refieren al tiempo efectivamente utilizado
dd-mmm-aaa 10-06-2015" | 12-06-2015/{ en el cumplimiento del servicio institucional, desde la
: _salida del lugar de residencia o trabajo habituales o del
HORA ‘hh:mm 07:05 23:00 ) cumplimiento del servicio institucional seglin sea el caso,
o hasta su llegada de estos sitios.
TRANSPORTE
TIPO DE SALIDA LLEGADA
TRANSPORTE NGMBRE DE RUTA
{Adruo, terrestre, TRANSPORTE FECHA HORA FECHA HORA
maritimo, otros] dd-mmm-2kaa hh:mm dd-mmem-ssaa hh:mm
AFRED TAME Quito-Cuenca 10-06-2015 ; 07:05 10-06-2015 08:00
AEREQ TAME Cuenca —Quito 12-06-2015 22:15 12-06—2015/ 2300

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

e
ndl

NOMBRE: Maria José Gualotuiia Velasco

NOTA
El presente informe deberd presentarse dentro del
término de 4 dias del cumplmiento de servicios
institucianales, caso contrario la liquidacion se demarara e
incluse de no presentarlo tendria que restituir los valores
percibidos, Cuanda el cumplimiento de servicios
institucionales sea superior al ndmero de dias autorizados,
se deberd adjuntar la autorizacién por escrito de la
Maéxima Autoridad ¢ su Delegado

FIRMAS DE APROBACION

FIRMA DE LA O EL RESPONSABLE DE LA UNIDAD

DEL S@RVIDOR COMISIO

FIRMA DE LA O EL JEFE INMEDIATO DE LAO EL

REW LN“?D
—_—

NOMBRE: Msc.Lorena Arauj

NOMBRE: Msc.Maria del Pilar Troya
CARGO: Subsecretaria General del Educacién
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tame Pase a l?o[do

2692132494330 276 30
Passenger Name/Nombre del pasajero
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'ETKT2692132787945¢1 |
FECHA/DATE: 10JUN

vueLo/rLicntO1 73

GUALOTUNA/MARIA -
DE,FROM: QUITO. -

A/TO: CUENCA
ASIENTO/SEAT:
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MIEMBROS DEL GABINETE

REEMBOLSO

VIATICOS D /A
SUBSISTENCIAS A
ALIMENTACION
PEAJES
TRANSPORTE
COMBUSTIBLE
VALOR A RECIBIR t 257_9'i
ANTICIPO S
CUENTA POR PAGAR Ha
Observaciones:
ESTRUCTURA PRESUPUESTABI}C

Ela Revisién
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SOLICITUD DE AUTORIZACION PARA CUMPLIMIENTO DE SERVICIOS INSTITUCIONALES rE
T
Nro, SOLICITUD DE AUTCRIZACION PARS CUMPLIMIENTC DE SERVICIOS INSTITUCIONALES FECHA OE SOLICITUD ) 05,}’06 /2015 /.—--- ’ R‘_; J
I L T
-— I: . .
VIATICOS X MOVILIZACIONES SUBSISTENCIAS ALIMENTACION g JI: e
R G B
DATOS GENERALES = :
APELLIDGS - NOMBRES DE LA O EL SERVIDOR FUESTO QUE DCUPA-DENOMINACION: (| :
MARIA JOSE GUALOTUNA VELASCO Servidor de Publico de Apoye 2 ot ;.-’
CIUDAD - PROVINGIA DEL SERVICIO INSTITUCIONAL MOMBRE DE LA UNIDAD A LA QUE PERTENECE LA O EL SERVIDOR g..
AZUAY-CUENCA CONTACT CENTER SNNA .g
FECHA SALIDA HORA SALIA FECHA LLEGADA HORA LLEGADA .g :“:
Q Q
- 7 — z I
10/06/2015 07:05 12/06/2015 23:00
EERVIDORES QUE INTEGRANK LOS SERVILIOS INSTITUCIONALES: 4
MAR[A JOSE GUALOTURNA VELASCO
GESCRIPCION DE LAS ACTIVIDADES A EIECUTARSE
MIAJES DE CAPACITACION PRE ENES
TRANSPORTE
TIPO DE TRANSPORTE NOMIBRE DE SALIDA LLEGADA
{Aérap, tarrestre, maritims, TRANSPORTE RUTA
otras) FECHA HORA FECHA HORA
dd-mmm-aaaa hhimm dd-mmm-a8aa hhimm
AERED TAME QUITO-CUENCA 10/06/2015 d 7:05 / 10/06/2015 D8:00
AEREQ TAME CUENCA-QUITO 12/06/2015 2215 12/06/2015 23:.00 -~
DATOS PARA TRANSFERENCIA
NOMBRE DEL BANCO: TIPO DE CUENTA: No, OF CUENTA;
Banco Pichincha Ahorros 6344526800
SRR o FIRMA DE LA O EL RESPONSABLE DE LA UNIDAD
MA DE LA R 1T, S s T
FIRMA DE LA O EL SERVIDO SOHC _ANTE : SOLICITANTE ;
. Y\}\f\'&_— - UL
/"{,‘)’L‘n\ k’ , \
ra s
MARTA JOSE GUALOTURA VELASCO MARIA DEL PILAR TROYA
- SERVIDOR PUBI.ICQ DEAPOYO 2 SUBSECRETARIA GENERAL DE EDUCACION SUPERIOR
. NOTA: Esta solictud deberd sar presentada para su Autorizacidn, can por lo
FIRMA DE LA AUTCRIDAD NOMIN ORA O SU DELEGADO - menos 72 horas de anticipacidn al cumplimlants de Jod serviclos
. / nstitucionoles; seive el caso de que por necesidades institucionales la
1 E T T ) B Autorigas Nominagora avtorice.
' :w / i _? || i * De no existir disponibilidad presupuastaria, tanto la solicitud como la
i | e [ | | autorizacidn quedardn iniubaistentas
" ! i, =Tl + Ei informe de ' i deberd presantarse dentro del
e o ) i 0:.]\1, M J.AQQ_, término de 4 dins de cumplido el servicia institucional
t i T 11 = Estd prohibido eonceder servicios nstitucionabes durante los dias de descanie
WMWPAR RE NO R ghligatorio, con excepeidn de (ks Miximas Autaridades o de casos exceptionakes
dabidamente Justificades por la Mixima Autoridad o su Delegado.

Coordinac\or Administrativo Finar;;iefé_'
e

VERSION FORMUEARIC MRL ACTUALIZADA 12/06/2013







