
AFECTACION PRESUPUESTARIA

FTE ORG N. PTESI DESCRIPCION MONTO

00 001 OO3 730303 1701 001 OOOO OOOO Viaticos y Subs¡stencias en el Interior 120.00

120.00

0.00

120.00

0.00

0.00

120.00

TOTAL PRESUPUESTARIO

IVA

SUB. TOTAL

RETENCIOI,IES IVA

TOf AL DEOUCCIONES PRESUPUESTANIO

TOTAL A PAGAR

soN: CIENTO VEINTE DOLARES

DESCRIPCION: OSCULIO ESPINOSA GABREILA: Pago de vláicos y subsislencias' por faslado do Ouito a Guayaquil' los días d€l 17 al 18 de

soonembre do 20l5 preparacion del material dol e¡es para envlo ¿ prov¡noas
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APROBADO

FECHA:

2911212015



Clase d€
Registro:

Bañcoi

DEVENGADO
Clase de
Ga3lo: OTROS GASTOS

GASTOS

Cuenta
Monetala:

Numero Operaclón

I718440215 I OSCULIO ESPINOSA GAARIELA ALEXANDBA

0

DEDUCCIONES

oArosffi
ESTAOO REGISTRADO: APROBADO:

APROBADO

FECHA:

29/12/2015



L¡4f5

Cla8e de
Reg¡stro:

Banco:

Beneticiar¡o:

COMPROMEfIOO
Cla3e ds
Gasto: OTROS GASTOS ÉrrT-f-__l

casfos

Cuente

Numoro Opereclón

17r8440216 loscuLto EsPll,losA GABRIELA aLExaNDRA

0

AFECTACION PRESUPUESTARIA

UBG FTE ORG Ñ. PT6SI OESCRIPCIOI{ MONTO

00 OO3 730303 1701 001 O0OO 0OOO Viaticos y Subs¡stenc¡as en el Inte'ior 120.00

'120.00

0.00

120.00

0.00

0.00

'120.00

(

(

TOTAL PRESUPUESfAR¡O

tvA

SIjB. TOTAL

REfEt{CIONES IVA

fOTAL DEOUCCIONES PRESUPUESTARIO

TOTAL A PAGAR

ClENTO VEINTE OOLARES

DESC RIPCION: OScuLlo EsPlNo-sA GABREILA: Paso de v¡áticos v ":Pl*lj^" -p-::,I::l:do 
de Quilo a Guavaqlil los dias del 17 ar 18 de

seprembre de 20'15 preparacion del maierial del enes para envro 6 provrñcras

/

^l/)

APROBADO

FECHA:

2811212015
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Secretara de
Educación Superio¡
Ciencia, Tecnología e Innovación

OOaa Minisbio
OOOO oenek*ones

t borales

INFORME DE SERVTCIOS INSTITUCIONALES

Nro. SOLICITUD DE AUTORÍZACTóN pARA

CUMPLIMIENTO DE SERVICIOS INSTITUCIONALES FECHA DE ¡NFORME (dd-mmm-aaaa)

APELLIDOS - NOMBRES DE LA O EL SERVIDOR
Gabr¡ela Alexandra Osculio Espinosa

PUESTO QUE OCUPA: I
Analista de Apoyo y Seguim¡ento A¿adémico

CIUDAD - PROVINCIA DEL SERVICIO
INSTITUCIONAL

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

Sistema Nac¡onal de Nivelación y Adm¡sión

SERVIDORES QUE INTEGRAN EL SERVICIO INSTITUCIONAL:
Gabriela Osculio Espinosa y pablo Bavas Mora.

INFORME DE ACTIVIDADES Y PRODUCTOS ATCANZADOS
Actív¡dades Realizadas:

Jueves 17 de sept¡embre 2015
o Arribo a la ciudad de Guayaquil
o Preparación mater¡al ENES para personas privadas de libertad y revisión de logística para

recepción de material en la zonalsenescyt Guayas.
Viernes 18 de septiembre de 2015

' Aplicación del ENEs a 12L asp¡rantes en contexto de encierro en el centro de varones No. L
G uayaqu¡1.

' Entrega de mater¡al ENES ppl a los responsables de recepción en la zonal senescyt Guayas.
. Regreso a la ciudad de Qu¡to.

Productos Alcanzados:

Jueves 17 de septiembre 2015

' Material listo y empacado para aplicación del ENES de personas privadas de l¡bertad del centro
de varones No. de Guayaquil.

t Proceso logístico exitoso en la zonal Senescyt Guayas previo a la toma del ENES de septiembre
de 2015.

Viernes 18 de septiembre de 2015

' Apl¡cación exitosa del ENES a 1.21 aspirantes en contexto de encierro en el Centro de varones
No. l cuayaqu¡l (Penitenciaría del Litoral)

. Recintos def¡nidos para la aplicación del ENES

. Aplicación exitosa del ENES a nivel nacional para los aspirantes en contexto de encierro

_)



inscritos a través del sNNA en el centro de varones 1de Guayaquil (Penitenc¡aría del Litoral)

Entrega de material ENES PPL a los responsables de recepción en la zonal Senescyt Guayas

Regreso a la ciudad de Quito.

NOTA

datos se ref¡eren al tiempo efectivamente utilizado

en el cumplim¡ento del serv¡cio institucional, desde la

salida del lugar de residencia o trabajo hab¡tuales o del

cumDlim¡ento del serv¡c¡o instituc¡onal según sea el caso,

hasta su llegada de estos sit¡os.

17 -O9-20L5

NOTA: En caso de haber util¡zado transporte público, se deberá adjuntar obligatoriamente los pases a

bordo o boletos.

NOTA

El presente informe deberá presentarse dentro del

térm¡no de 4 días del cumplimiento de servic¡os

¡nst¡tuc¡onales, caso contrario Ia l¡qu¡dación se demorará e

incluso de no presentarlo tendría que restituir los valores

perc¡bidos. Cuando el cumpl¡miento de serv¡c¡os

¡nst¡tuc¡onales sea superior al número de días autor¡zados,

se deberá adiuntar la autorización por escr¡to de la

Máxima Autoridad o su Delegado

FIRMA DE TA O EL SERVIDOR COMISIONADO

NOMBRE: Gabr¡ela Oscul¡o EsP¡nosa

''*'o':5ry?ffi""FIRMA DE LA O EL RESPONSABLE DE LA UNIDAD

DEL SERVIOOR COM

NOMBRE: María del Pilar Troya

CARGO: Subsecretaria de Educación Superior.
NOMBRE: fués. Lore



SENESCYT
Dirección Financiera

CALCULO DE ANTICIPOS O LIQUIDACIÓÑ DE \flATICOS
1718440215 No. 3687

Nombres: OSCULIO ESPINOSA GABRIELA ALEXANDRA

DETALLE CANTIDAD Fecha Inicio Fecha Fin

Viáticos 17t09t2015 17t09t2015 80,00
Subsistencias 1810912015 18/09/2015 40,00
Alimentación 18/09/2015 18t09t2015
Transporte

Peajes

Combustibles

Otro: Manten¡miento

VALOR A RECIBIR $ 120,00

ANTICIPO

CUENTA POR PAGAR $ 120,00

4(

Elaborado por:

Rocío Jacho

Legal:

ra TEcNtcA pAGo vtATtcos A SERV|DORES OEREROS DE!SECTOR púBLtCO, Acuerdo MintsledatNo.

¿014-0165, Registro ofci¿tSuptemento326de04-sep.-2014

AMENTO DE VIATICoS PARA SERVIDoRES PUBLTCOSAL EXTER|OR, R*otuc¡ón de[t¡nittedo de Retactones

)es 51 Registro ofc at SLrptemenlo 392de 24jeb.-2011, úttima moditicación i O7-iut -2014

Revisado por;



NOMBRE
OSCULIO/GABRIELA

VUELO
EQ 0193

DE
QUITO

HORA DE EMBARQUE
08:30

NUMERO DE BOLETO ELE
2692133016670

VIAJERO FRECUENTE

FECHA
ITSEP

A
GUAYAQUIL

HORA DE SALIDA
09:00

CODIGO DE RESERVA
MZF73

SERVICIO ESPECIAL

CLASE
H

PUERTA

ASIENTO
23A

NÚMERO DE SECUENCIA
7

EQUIPAJE

Equipaje factu'
E"TKT2692133 0:-667ACz

su franquicia de equipaje perm¡tdo sera:, FECHA/DATE: 18SEP

ffi':Xf q::!: jü1"J1*:"lie:.ili :"" tri v u e r o ¡ r r ¡ er r O 3 1 8
aeropuerto mfnimo 45 m¡nulos anles y pal
antes de la salida de su vuelo a nuestros (

check-in. OSCUL I0I6ABR I ELA
DElFROÍ'I:GUAYAqUIL
A/TO: OUITtr

AsIENro/sEAt' 25F
EOU I P/8AGT:

Documentos d 
REFER€N.rA: x1e

tener en regla todos los documentos nece 6-rmación, consulte nuestra pag¡na vl€b $ vw.tame com ec

AVISO IMPORTANTE
para welos Nacionales usted debe presentarse en la sala de embarque máximo 40 minutos antes de la hora itinerario Para vuelos Internacionales usted deberá

oresentaÍse en los count"rs 
"",gnaoo" 

pu|,á w"o check-in con 2 horas de ant¡cipación a la hora itineraaio de su vuelo' pa|a rcalizá' revisión de documentos de

viaie y requisitos migratorios. No olvide llevar con usted una cop¡a de este documenlo'

-E-

l| Eouioaje de mano

tjsted t¡ene derecho a portar una pieza de equipaje de mano con un peso

máximo de 8 KG. tanto en vuelos nacionales como en vuelos

¡ntemacionales. Eltamaño delequ¡paje debe perm¡tir su Úbicación en los

¡acks o baio su as¡ento.

j, Lic€ncia, Pasaporte o Carnet Diplomát¡co ORIGINAL y VIGENTES- En

tame 
^i,"i:"iiti, reliíi*k,l*;""" g!i:";ú:H t""""1*:*:l*:"'

t¡no va sea vfa aérea, haritima o terestre.L,sted es responsable de

En vuelos nacionales los ún¡cos clocument'
vuelos internacionales dependiendo de su

deberá Drcsentar en nuestros counters su I

Gracias por volar con nosotros. Le deseamos un buen via¡e y le esperamos en un futuro cercano'
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SOIICITUD DE AUTORIZACIÓN PARA CUMPTIMIENTO DE SERVICIOS INSTITUCIONALES

,IIO.SOTIC|JUD DF AL'TORIZACIÓN PARA CUMPLIMI€NTO DE SIRVIC]05 INSTITUCIONAI€S iEcHA DE soL CITUD (dd'mh\¡aaal /I 11,09 2015 ' ',

vúTrcos MOVITIZACIONES SUBSISTENCIAS ALIMENTACION

DATOS GENERALES

\PELLIOOS.NOMS¡ES DE IAO ET SERV OOR

GABRIELA ALEXANDRA OSCULIO ESPINOSA
'UESIO AUE OCUPA'DENOMINACIÓN:

Analista de Apoyo y Seguimiento Acedém¡co

:IUOAO ' PROVINCIA DELSERVIC!O INsfITUCIONAL

GUAYAQUIL- GUAYAS

IOM8RE DE LA UNIOAD A LA OIJE PERÍFNECE LAO €LSERVIDOR

SNNA

tEcHA salrDA ldd-mññ-aaáa)
FECHA LLEGADA (dd.mmm.aaaal

\ rz'og zors \ ogHoo /.'' \, 1g-09-2015 t0N00

'¿RVIDORESOUEINIEGRANLOsSERVCIOS 
NSTTUCONALES:

PABlO BAYAS MORA, GAERIETA OSCULIO E5PINOSA.

DESCRIPCIÓN DE LAs ACTIVIDADES A E]ECUTAR9€

oGfsTtca y apl caclóN oEL EXAMEN NActoNAL DE EDUcActóN supERtoR paRA LAs pERsoNAs pRrvaoas oE LrBERfao DEL cENTRo DE REHABTL TActó¡

;OC aL DE VABONE5 No.1DE GUAYAQU L.

TRANSPORTE

TIPO DETRANSPORT€
{Aórco, 1.ff erre, m¿riumo,

NOMBR€ D€

TRANSPORfE
RUTA

SALIDA TLEGADA

FECHA HORA FECHA HORA

AIREO
TAME QUITO- GUAYAQUIL \rz-og-u ors ,,09H00 t7 D9 2015 1o¡00

AÉREO
TAME GUAYAQUIL-QUITO

18,09 2015 19H00 18-09-2015 '\ 20N00

DATOS PARA TRANSFERENCIA

BANCO BOLIVARIANO AHORROS 1631053629

FIRMA DE LA O EL SERVIDOR SOLICITANTE
FIRMA DE LA O Et RESPONSAELE DE LA UNIDAD

soUctTAt{TE

GABRIELA ALEXANDRA OSCULIO ESPINOSA

..-'*",^,\o,,,,^u'oo^,/.\,,\
\

NOMBR€ DELAOELREsPONSABLEDETAUN DADSOTICTANTE

MGS. MARfA DEt PILAR TROYA

SUASECRETARIA GENERAL DE EDUCACION SUPERIOR

FrRMA qE ra AUTORTDAD NgMTNADORA O SU DE|-FGADO
r I tl

ñOlA: Era solicitud d.berá 5e. prcsnt¡da p.ñ tu Autotiu..ión¡ coñ Por lo

iútitu.ioñal€.j t.lvo €l .:5o d€ que por n€@sid.dés Intlllu.lo¡.1.t h
autondad Nóñiñádo.¿.uto cc,

. De no eristr dipoibi d¡d p,e5upuer¿ria, tánto a 5oictld como l¿

auto¡ta¿ón qu.dárán nsubsistentes
. E nlome de Seri¿os rnsttucón¿es deberá pres¿ntáuc dcn¡o d€

té¡mino de4diasdo.umpidó€ s€ruclolnstitucioná

Ily
tl
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''---!)E:tLt:*E: - 
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Coordinador Administrativo Financlero
obigaiórió, con€rc€p.ióñ de lrs Má¡ ñarAutorldadeso de casoecr.opcón¿ ¿e

d€bld¿méntejBt rcadG por b Má¡im¿ autoddád o 5u 0e erado


