COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO

Institucion: 159 | SECRETARIA DE EDUCACION SUPERIOR CIENCIA TECNOLOGIAE I Reporte l rptComprobanteGastos.rdic
INNQVACION — —
U. Ejecutora: 9959 | SECRETARIA DE ERUCACION SUPERIOR CIENCIA TECNOLOGIA E Fecha Elaboracion No. CUR  No. Original
INNOVACION - PLANTA CENTRAL
Unid. Dese: 0000 : - 023 [ot1 | 2015]| 17783 | 17783
Tipe Documento Respaldo Clase Documento No. No. Expediente
COMPROBANTES ADMINISTRATIVOS DE GASTOS RENDICION DE FONDOS SIN DETALLE 6 10945
DE FACTURAS
A RTO DEV
Clase de Clase de AST AP o ]
Registro: REGULARIZACION Gasto: OTROS GASTOS T 11
Cuenta
. 1121502 FTE 1 ANTICIPO DE VIATICOS
Banco: Monetaria: IINVERSION RECURSOS FISCALES
Comprobante GASTOS Numero Operacién 0

Beneficlario: | 1768157600001 [SECRETAHIA DE EDUCACION SUPERIOR, CIENCIA, TECNOLOGIA E INNOVACION |

———
AFECTACION PRESUPUESTARIA
PG SP PY ACT ITEM UBG FTE ORG N.Prest DESCRIPCION MONTO
55 00 001 003 730303 1701 001 0000 Q000  Viaticos y Subsistencias en el Interior 280.00
TOTAL PRESUPUESTARIO 280.00
IVA 0.00
SUB - TOTAL 280.00
RETENCIONES IVA 0.00
TOTAL DEDUGCIONES PRESUPUESTARIO 0.00
TOTAL A PAGAR 280.00
SON: DOSCIENTOS OCHENTA DOLARES
DESCRIPCION: Rendicidn de la Entidad:159-9999-0 No de fondo: 417 No Entrada: 1843
~~
DATOS APROBACION
ESTADO REGISTRADO: APROBADO:
APROBADO A
. - )
FECHA: N P 1 /
01/12/2015 | (i ' -
X ' " Funcionario Responsable Drirector Financicro




COMPROBANTE DE CREACION DEL FONDO GLOBAL

Entidad:

Ejercicio:

No. Fondo Global:
No. Entrada:
Monto Solicitado:
Estado:

Clase de Fondo:

Descripcion:

No. de Solicitud:

159 -99989

-0000 SECRETARIA DE EDUCACION SUPERIOR CIENCIA
T%I%JQLOGIA E INNOVACION - PLANTA CENTRAL

No. de Doc. de Aprobacién:

#de Cur Contable:

417

1843

280,00
APROBADO

Tesoreria

Solicitud de Pago

Fecha de Pago

Sl

30/07/2015

FVF _ ANTICIPOS DE VIATICOS PASAJES Y OTROS DE VIAJE PROYECTOS Y PROGRAMAS CON
RECURSOS FISCALES

ANTICIPO VIATICOS, SIZALIMA SIZALIMA GALO RICHAR, VIAJE A EL CARMEN DEL 30 DE JULIO AL 02 DE

AGOSTO DE 2015, MOVILIZACION FUNCIONARIOS TOMA EXAMENES EXONERA

417
417
62480597

Fecha Solicitud:
Fecha de Aprobacion:

28/07/2015
28/07/2015

Clase de Fondo Fuente Clase de Reglstro Ruec Distribuido Pagado Fendo Liguidado Monto
001 1768157600001 Sl Sl Sl 280,00
FVF FRC
FIRMA RESPONSABLE FIRMA AUTORIZACION



v

Ministerio de Finanzas

FECHA IMPRESION:

PAGINANo. | DE

8/9/2015

del Ecuador
f( — — —— —— _—"'"——""—"—""—'—"—\
- COMPROBANTE DE PAGO ]
Ejercicio: 2015 Entidad: 158-9899-0000 SECRETARIA DE EDUCACION SUPERIOR CIENCIA
No. CUR: 13382 Tipo Registro: DEV TECNOLCGIA E INNOVACION - PLANTA CENTRAL
Monto: 21,39
IVA: 0,00
N
Sub Total: 21,39
Retenciones {VA: 0,00
Deduccién Presupuestaria: 0,00
Totai Liquido Pagar: 21,39

Estado:

Cuenta Monetaria No.:

APROBADO

Descripcién:

4035331100

SIZALIMA SIZALIMA GALOC RICHAR: Pago de vidticos y subsistencias, por
traslado de Quito a El Carmen, los dias del 03-07-2015 al 02-08-2015,
movilizacion de funcionarios al EXONERA

1

Solicitud de Pago Aprobado por Tesoreria Entregado al BCE
Sl Sl Sl
. o
([ Cta. Pagadora Fuente Descripcién de la Fuente F. Confirmado Monto Confirmado Monto Rechazado
1110006 1 RECURSOS FISCALES 0,00 0.00
. Sub - Total 0,00 0,00
~
Retenciones
NO PRESENTA RETENCIONES 0,00
Total Deducciones: 0,00
0,00
Deducciones Sin Factura
ﬁédigo Nombre Monto
Mento Liquido: 21,39




MPROBANTE UNICO DE REG

ISTRO

INNOVACION - PLANTA CENTRAL

Institucion: 159 | SECRETARIA DE EDUCACION SUPERIOR CIENCIA TECNOLOGIA E | Reporte rptComprobanteGastos.rdle I
INNOVACION
U. Ejecutora: 9999 | SECRETARIA DE EDUCACION SUPERIOR CIENCIA TECNOLOGIA E Fecha Elaboracion No. CUR  No. Original

02 09 2015

13382 13282

Unld. Desc: 0000
Tipo Documento Respaldo Clase Documento No. No. Expediente
COMPROBANTES ADMINISTRATIVOS DE GASTOS LIQUIDACION DE GASTOS 2015.2912 8245
RPA RTO DEV
g{:;:;:;: DEVENGADO Clase do OTROS GASTOS T 1 1
Cuenta
Banco: | | Manataria: l | l
Comprobante GASTOS Numero Operacién D
=~ Beneficlario: 1711792232 |SI2ALIMA SIZALIMA GALO RICHAR |
L it —
AFECTACION PRESUPUESTARIA
PG SP PY ACT ITEM UBG FTE N.Prest DESCRIPCION MONTO
01 00 000 001 530803 1701 O(A 0000  Combustibles y Lubricantes 17.00
o 00 000 001 530301 1701 OO1 0000 Pasajes al Interior 4.39
TOTAL PRESUPUESTARIO 21.39
VA 0.00
SUB - TOTAL 21,39
RETENCIONES IVA 0.00
TOTAL DEDUCCIONES PRESUPUESTARIO 0.00
TOTAL A PAGAR 21.39

SON: VEINTIUN DOLARES CON 39/100 CENTAVOS

—~ DESCRIPCION:

08-2015, movilizacion de funcionarios al EXONERA

SIZALIMA SIZALIMA GALO RICHAR: Pago de viaticos y subsistencias, por traslade de Quito a El Carmen, los dias del 03-07-2015 al 02-

DATOS APROBACION
ESTADO REGISTRADO: APROBADO:
APROBADO
FECHA:
03/08/2015
Funcionn& Respunsable Director Financiero




AR

v t .
COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO
r
Institucion: 159 | SECRETARIA DE EDUCACION SUPERIOR CIENCIA TECNOLOGIA E | Reporte | rplComprobanteGastos.rdIc
INNOVACION
U, Ejecutora: 8909 | SECRETARIA DE EDUCACION SUPERIOR CIENCIA TECNOLOGIA E Fecha Elaboracién No. CUR  No. Qriginal
INNOVACION - PLANTA CENTRAL
Unid. Desc: 0000 031 |08 2015 13282 13282
Tipo Documento Respaldo Clase Documento No. No. Expediente
COMPROBANTES ADMINISTRATIVOS DE GASTOS LIQUIDACION DE GASTOS 2016-2942 8245
RPA RTO DEV
g:;,:gg: COMPROMETIDO Glame do OTROS GASTOS
Cuenta
Banco: Monetaria: | I I
Comprobants GASTOS Numero Operacion 0
Beneficiario: { 1711792232 | SIZALIMA SIZALIMA GALO RICHAR J
N
AFECTACION PRESUPUESTARIA
PG SP PY ACT ITEM uBG FTE ORG N.Prest DESCRIPCION MONTO
01 00 000 001 530803 1701 001 0000 0000 Combustibles y Lubricantes 17.00
01t 00 000 001 530301 1701 001 0000 0000  Pasajes al Interior 4.39
TOTAL PRESUPUESTARIO 21.29
IVA 0.00
SUB - TOTAL 21.39%
RETENCIONES ivVA 0.00
TOTAL DEDUGCIONES PRESUPUESTARIO 0.00
TOTAL A PAGAR 21.39
SON: VEINTIUN DOLARES CON 39/100 CENTAVQS
DESCRIPCION: SIZALIMA SIZALIMA GALO RICHAR: Pago de viaticos y subsistencias, por traslado de Quito a El Carmen, los dias dei 03-07-2015 at 02-

08-2045, movilizacion de funcionarios al EXONERA

DATOS APR CION

ESTADO REGI)?“RA%: APROBADO:
APROBADO
FECHA:
31/08/2015

Funcionaric Responsable Director Financiero




COMPROBANT E UNICO DE REGISTRO

e r— r—

p— — —

Instituclon; 159 | SECRETARIA DE EDUCACION SUPERIOR CIENCIA TECNOLOGIAE | Reporte I rptComprobanteGastos.rdic '

INNOVACION -
U, EJecutora: 8999 | SECRETARIA DE EDUCACION SUPERIOR CIENCIA TECNOLOGIA E Fecha Elaboracién No. CUR  No. Original

INNOVACION - PLANTA CENTRAL
Unid, Dese: 0000 023 {07 2015 11500 11500

Tipo Documento Respaldo Clase Documento No. No. Expediente
COMPROBANTES DE TRANSFERENCIAS SOLICITUD DE PAGO 1] 7148
— — RPA_RTO DEV
C
Rematre: COMPROMETIDO Y DEVENGADO Glane do TRANSFERENCIAS
Cuenta
Banco: I I Monetaria: I I |
Comprobante GASTOS Numero Operacién 1]
Beneflciario: 042572002 IPerolra Gonzg lezLuz Marina |
___—'-—"_-__——'_-—“__m—_._.—__.__

AFECTACION PRESUPUESTARIA

PG 8P PY ACT ITEM UBG FTE ORG N.Prest DESCRIPCION MONTO
56 00 002 003 780208 1701 OO1 Q000 0000 Becas 101.60
TOTAL PRESUPUESTARIO 101.60
VA 0.00
SUB - TOTAL 101.80
RETENCIONES IVA 0.00
TOTAL DEDUCCIONES PRESUPUESTARIO 0.00
TOTAL A PAGAR 101.60

SON: CIENTO UN DOLARES CON 60/100 CENTAVOS

DESCRIPCION: CUR Automatico de Transferencias No. 45372 CANCELACION DE BECARIOS PROMETEQS 2015 SEGUN CARPETAS, CONVENIOS ¥

DEMAS DOCUMENTOS HABILITANTES DE CONFORMIDAD A LA SOLICITUD DE PAGO Y LA REFORMA PRESUPUESTARIA N°356.

DATOS APROBACION
ESTADO REGISTRADO: APROBADO:
APROBADO
FECHA:
23/07/2015

Funcionario Responsable Director Finanviery
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e =G g 0
| g Fo?sMﬂﬁgnDng‘!!S!QS INSTITUCIQDALES R0
[Nro. SOLICTTUD DE AUTORIZACIIN PARA CUMPLIMI Y
INSTITUCIONALES ) FECHA DE INFORME (dd-mmm-a?ﬂ/ ;\2
s Sl ] 03/08/2015. oy
-DATOS GENERALES / =)

APELLIDOS - NOMBRES DE LA O EL SERVIDOR
Galo Richar Sizalima Sizalima

.

PUESTO QUE OCUPA Y DENOMINACION: i
Conductor

CIUDAD - PROVINCIA DEL SERVICIO INSTITUCIONAL

El Carmen - Manabi P

NOMBRE DE LA UNIDAD A LA GUE PERTENECE LA O EL SERVIDOR
Direccién Administrativa

SERVIDQRES QUE INTEGRAN EL SERVICIO INSTITUCIONAL:
Lourdes Sabando

t{ocibifio po::.-...d-tz‘.:.]

{lora

INFORME DE ACTIVIDADES Y PRODUCTOS ALCANZADOS

Actividades Realizadas

Dia 1.- Traslado desde la ciudad de Quito hacia la ciudad de El Carmen

Dia 4.- Retorno a la ciudad de Quito.
Productos Alcanzados:

Dia 2.- Movilizacion de la funcionaria a la capacitacién de los docentes en la universidad.
Dia 3.- Se traslado a la funcionaria a la universidad a la toma del EXONERA. R T

Sp-=3slado a los funcionarios sin ninguna novedad en todas las actividades realizadas.

para visitar el recinto en la universidad extencion ULEAM

\*(0\\ C? ?Oi & LtC{

L Jo de facturas que justifican los gastos realizados: o 8 (0,28 62)(5 } 2,/6(')
Factura Nro. 008-003-001720386 Clase de Gasto Peaje b A Valor 1,00 -
Factura Nro. 009-002-003689415 Clase de Gasto Peaje Valor 1,00 /
Factura Nro. 009-005-003845150 Clase de Gasto Peaje Valor 1,00 {/
Factura Nro. 008-004-002111330 Clase de Gasto Peaje Valer 1,00 .
Factura Nro. 010-122-000023229 Clase de Gasto Peaje Valer 0,39 //
Factura Nro. 001-001-003350550 Clase de Gasto Combustible Valor 17,00

TOTAL} 21,39
ITINERARIO SALIDA LLEGADA NOTA
30/07/2015 02/08/2015 - Esto.s _da.tos };e r.eﬂeren al tiempo .efectwamente ut|I|-zado en el cum_pllmle.nto del
dd-mmm-aaa K servicio institucional, desde la salida det lugar de residencia o trabajo habituales o del
HORA y y p . N .
11:30. 12:00 dc.u.mpllmlento del servicio institucional segln sea el caso, hasta su liegada de estos
hh:mm sitis.
TRANSPGRTE
TIPO DE
TRANSPORTE NOMBRE DE SALIDA LLEGADA
{Adreo, terrestre, TRANSPORTE RUTA FECHA HORA FECHA HORA
maritimo, otros} dd-mmm-aaaa hh:mm dd-mmm-aaaa hh:mm
Institucional ~
= Terrestre ”:2:”;;;;" Quito-El Carmen /| 30/07/2015 *| 11:30 . 30/07/2015 16:30
] Institucional El Carmen - Movilizacién
Terrestre . 31/07/2015 8:00 31/07/2015 17:00
PEI-5369 interna
—= yi Y TSHETTS:
Terrestre nstitucional £l Carmen - Movilizacion 01/08/2015 5:45 01/08/2015 16:00
PEI-5369 interna
Terrestre '";E:‘gz;a! El Carmen - Quito 02/08/2005 4]  7:00 02/08/2015 . 12:00

NOTA: En caso de haber utilizado transporte publico, se

, se debera adjuntar abligatoriamente los pases a bordo o boletos.
OBSERVK_EI ONES

FIRMA DE LA O EL SERVIDOR COMISIONADO

NOTA

El presente informe debera presentarse dentro del término de 4 dias del

cumplimiento de servicios institucionales, caso contrario fa liquidacion se
demorard e incluso de no prese
percibidos. Cuando el cu
numero de dias autor}}z’édos, se deberd adj

rlo tendria que restituir fos valores
imiento ervicios institucionales sea superior al
ntar la autorizacion por escrito de la

" Mario Gordiilo
DIRECTOR ADMINISTRATIVO

NOMBRE:
CARGO:

NOMERE: Galo Sizalima Méxima Autoridadﬁg/su Delegado
FIRMAS DE APROBACIO
FIRMA DE LA O EL RESPONSABLE DE LA UNIDAD DE OR’
‘\‘

NOMBRE:
CARGO:

FIRMA DE LA EtLJEFE INMEDIATO DE LAO(U@ES‘Q:E DE LA UNIDAD

Msg Migue)d Parrefio

COORDINADOR GENE INISTRATIVO FINANCIERO

// 7

{3252



100%

MIEMBROS DEL GABINETE

REEMBOLSO

VIATICOS

SUBSISTENCIAS

ALIMENTACION

PEAJES

TRANSPORTE

COMBUSTIBLE

VALOR A RECIBIR

ANTICIPO

CUENTA POR PAGAR

Observaciones:

ESTRUCTURA PRESUPUESTAR

Al

Revision

Elapbracion
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VaLiR T0TaL §1.00 VA o :
AUTORIZACTUN SRI _ -
No. 1118715267 dei 09-10-2014 . Hibd i |
CALLCE 1102010 i o |
R 3! Al A e | 14
AT+ 7
7 l G !

GOBTERND &)Toh »  DESCENTRE! ARG
Ut ilﬁ. "\“L}VJNL’ U[ f’l*”“\ '<‘A
FSTACTION OF PRAJE “ALDAG™
MatklZ: PICHINCHA/QUITO
MANUEL {ARREA N13-45
titre Anle y Arenas

ZTNUCURSAL : ALUAG
a siete Kilometros de ia
pablacion de Aloag
Contribuyenite Fspecia)
~esalucion No. 281 del 23/01/97
AHC No. 17RCAN3%3000

Epsen T Tioy MXOFIRGTES
Factura No. 008-004-002111330 =

Sr: Consumidor Fina]
RUC/CT: 9399593999945 -

Fecha: 02/08/2015 {Héra: 16:03
Via:04  Turna: o608

Categoria LIVIAND $ 1.00
IVA 0.0GY% $ 0.00
VALOR TOTAL +1.00

AUTURLZAUTON SKI
No. 1115715263 del 09-10-2014
CADUCA 09-10-72015
driginal

GOBIERND AUTONOMO DESCENTRALIZADO
DE 14 PROV:#CIA DE PICHINCHA
LSTAUTON DE $LAIE
“STO DOMINGD DE L0S CCuORADOS"
MATRIZ: PICHINCHA/QUITO/

MANUEL LARREA N13-45
ENTRE ANTE Y ARENAS

Sucursal: FRANCIA 1001 TGACHI JUNTO

Al CAMPAMENTO DE LA CONSTRUCTORA HeH

Contribuyente Especial
Resolucion No. 281 del 23/01/97
RUC Na. 175000333000

Epson IM-TGBIV JAMGOZEB1Y
Factura No. 009-005-003845150
Sr: Consumidor Finai

RUC/CL: 9999949993944

Fecha: 02/08/2015 Ho: <138

Y¥ia:05 Turng S0010245

Categoria LIVIAND $1.0
Iva 0.00% $ 0.0
VALOR TOTAL $1.0

AUTTH TZACTON SRI
No. 1115715263 del 09-10-2014
CADUCA 09-10-2015
"-r‘ig‘;udl

;

g

G.A.D PROVINGIA DE PICHINCHA

: ‘L LARR 13 — 45 Y ENTRE ANTE Y1
T b e, Ao
RUC: 1760003330ud1
CONTRIBUYENTE ESPECIAL 281
Factura electidnica: 010 122000023229
Cliente: CONSUMIDNR FINAL
RUC: 9999999999¢

Dir.: -
Telf.: —
Cabina 02 02/08/2015 11:39:56 .
Forma de Page: EFECTIVO
CANT. DETALLE
1.00 Pagada peaje — Categoria: LIVIANO
TARIFA : $0.39
DCYO. : $0.00
IVA 0% : $6.00
VALOR TOTAL : $0.39

Recaudador: GALARZA MONICA

LA INFORMACION IMPRESA NG TIENE VALIDE.
AMBIENTE: PRODUCCION
EMISION: NORMAL
GLAVE DE AGCESD:

A RO R

020820150 1176000333000 1201012200002322903069829 16

44,3

oo O




Nombre: ADRIAN MOLINA MAYO

HOJA DE CONTROL INDIVIDUAL DE ASISTENCIA
HORAS EXTRAS
diaffecha ENTRADA SALIDA FIRMA OBSERVACIONES
hora hora

viernes, 01 de mayo de 2015

sdbado, 02 de mayo de 2015

domingo, 03 de mayo de 2015

lunes, 04 de mayo de 2015

martes, 05 de mayo de 2015

miércoles, 06 de mayo de 2015

jueves, 07 de mayo de 2015

viernes, 08 de mayo de 2015 ,.\
sabadg, 09 de mayo de 2015

domingo, 10 de mayo de 2015

lunes, 11 de mayo de 2015 6:00 19:00
martes, 12 de mayo de 2015 8:00 18.00
miércoles, 13 de mayo de 2015 8:00 18:00
jueves, 14 de mayo de 2015 8:00 18:30
viernes, 15 de maya de 2015 8:00 18:00

sabado, 16 de mayo de 2015

dominge, 17 de mayo de 2015

lunes, 18 de mayo de 2015 6:00 19:00
martes, 19 de maya de 2015 7:00 19:15
miérecles, 20 de mayo de 2015 4:45 19:00
jueves, 21 de mayo de 2015 8:00 19:00 —
viernes, 22 de mayo de 2015 8:00 19:30

sabado, 23 de mayo de 2015

damingo, 24 de maye de 2015

lunes, 25 de mayo de 2015 6:30 20:00
martes, 26 de mayo de 2015 6:30 19:20
miércoles, 27 de mayo de 2015 6:30 20:00
jueves, 28 de mayo de 2015 8.00 19:00
viernes, 29 de mayo de 2015 8:00 19:00

sabado, 30 de mayo de 2015

domingo, 31 de mayo de 2015

Gabriela ReinosoAnalista de Transpovadimir Guerra A efe de Servicios InstitucionMesrio Gordillo §.Director Administrativo




¥ ESTACION DE SERVICIOS PRIMAX EL CARMEN
Andrade Salazar Jorge Eduardo
R.U.C.: 1000555142001

Y Direccion: £ Canmen - Chone km. 36 - Lotizacion Magdaiena
. Av. Chone s y los Sauces - Telf.: (05) 2660 099 - Ei Carmen - Manabi

OBLIGADO A LLEVAR @ACTURA . Documaento Categorizacdo: NO)

AU(;TN;TQI:TII-.]?:I;TVGBSS; 70“01-001‘:7"“ ) 003% g5 50 g
[C.'.fenfef(éf_uklg N C:,‘; { wn ‘ Y A4 Ot _,7

A Y 5
rRUC: |1 (YT 2232
pieccion: (3, e -
Fecha: " t:Dq':ZD,'S,.TQM:. o
| Placa: ™ T T < K()q J
Cant. DESCRIPCION V. Unit. | V Total
Ca] T )

— =

SUPER G-PRIX

B B SO

DIESEL

LUBRICANTES

OTROS

SUB-TOTAL | [ <. [
LV.A. 0% o
va12% | (D¢
TOTAL | (=

€ IMPRENTA"SARIFER" - RUC: 1308062650001 - 13365 ORIGINAL: ABCUIRIENTE
Num 338901 Al 355900 - FachaAul 18-04-2015- Fecha Cad. 18-04-2018 COPIAIEMISOR

%\‘l \@O



Nombre: MAYO
GALVEZ WALTER
HOJA DE CONTROL INDIVIDUAL DE ASISTENCIA
HORAS EXTRAS
dia/fecha ENTRADA SALIDA FIRMA OBSERVACIONES
hora hora
viernes, 01 de mayo de 2015
sabado, 02 de mayce de 2015
demingo, 03 de mayo de 2015
lunes, 04 de mayo de 2015 8:.00 23:30 Movilizacion de Ja Dra. Rina Pazos
martes, 05 de mayo de 2015 6:05 21:00 Movilizacion de §a Dra. Rina Pazos
miércoles, 06 de mayo de 2015 5:45 20:10 Movilizacion de |a Dra. Rina Pazos
jueves, 07 de mayo de 2015 7:50 21:00 Movilizacion de |a Dra. Rina Pazos
viernes, 08 de mayo de 2015 6:00 20:00 Movilizacien de la Dra. Rina Pazos —_
sabado, 09 de mayo de 2015
dominga, 10 de mayo de 2015
lunes, 11 de mayo de 2015 7:50 20:30 Movilizacion de la Dra. Rina Pazos
martes, 12 de mayo de 2015 6:05 23:30 Movilizacion de la Dra. Rina Pazos
miércoles, 13 de mayo de 2015 8:30 20:30 Movilizacion de la Dra. Rina Pazos
jueves, 14 de mayo de 2015 7:20 23:50 Movilizacion de la Dra, Rina Pazos
viernes, 15 de mayo de 2015 7:30 17:30 Movilizacion de la Dra. Rina Pazos
sabado, 16 de mayo de 2015
domingo, 17 de mayo de 2015
lunes, 18 de mayo de 2015 7:05 20:00 Movilizacion de la Dra. Rina Pazos
martes, 19 de mayo de 2015 6:04 22:15 Movilizacion de |a Dra. Rina Pazos
miéreoles, 20 de mavyo de 2015 7:00 19:45 Movilizacion de la Dra. Rina Pazos
jueves, 21 de mayo de 2015 7:30 20:30 Movilizacion de la Dra. Rina Pazos
viernes, 22 de mayo de 2015 6:30 19:30 Movilizacion de la Dra. Rina Pazos —
sdbado, 23 de mayo de 2015 =
domingo, 24 de mayo de 2015 7:30 16:00 Movilizacion de fa Dra. Rina Pazos
lunes, 25 de mayo de 2015 7:30 16:00 Movilizacion de ia Ora. Rina Pazos
martes, 26 de mayo de 2015 7:30 23:00 Movilizacion de |a Dra. Rina Pazas
miércoles, 27 de mayo de 2015 6:00 22:30 Movilizacion de la Dra. Rina Pazos
jueves, 28 de mayo de 2015 comision a CUENCA
viernes, 29 de mayo de 2015 comision a CUENCA
sabado, 30 de mayo de 2015 comision |a CUENCA
domingo, 31 de mayo de 2015 comision |a CUENCA

Gabriela ReinosoAnalista de TranspoWsadimir Guerra A.Jefe de Servicios Institucionrio Gordiilo S.Director Administrativo




* Docuimentn generado por Quipux

Secreta{fa de

- Educacion Superior,
.? Ciencia. Teanoloaia & | ..

Memorando Nro. SENESCYT-SGES-2(15-0726-MI

Quito, D.M., 28 de julio de 2015

PARA: Sr. Miguel Eduardo Parreiio Davila
Coordinador General Administrativo Financiero

ASUNTO: SOLICITUD DE VEHICULOS INSTITUCIONALES PARA EL
EXONERA AGOSTO 2015

De mi consideracion:

Como es de su conocimiento, el examen de exoneracion (EXONERA) es una
responsabilidad de la Secretaria de Educacion Superior, Ciencia, Tecnologia e
Innovacion, funcidn que se deriva del marco juridico que a continuacion citamos:

1. El segundo inciso del articulo 356 de la Constitucion de la Republica, dispone: “El
ingreso a las instituciones publicas de educacion superior se regulard a través de un
sistema de nivelacion y admisién, definido en la ley. La gratuidad se vinculard a la
responsabilidad académica de las estudiantes y los estudiantes de acuerdo a la
ley™;

2. El articulo 81 de la Ley Orgénica de Educacion Superior, establece: “Ef ingreso a
las instituciones de educacion superior publicas estard regulado a través del
Sistema de Nivelacién y Admision, al que se someterdn todos los y las estudiantes
aspirantes”’; y,

3. El literal e) del articulo 183 de la Ley Organica de Educacion Superior establece
entre las funciones de la SENESCYT la de “Disedtar, implementar, administrar y
coordinar el Sistema Nacional de Informacién de la Educacion Superior del
Ecuador, y el Sistema de Nivelacion y Admision”.

Con estos antecedentes, se informa que se realizara la toma del EXONERA el sabado 01
de agosto de 2015, a partir de las 06:30 hasta las 15:00; £fniendo un estimado de 19.010
inscritos en 36 recintos a nivel nacional.

Adicionalmente, se tomara a la poblacidn adventista en dos recintos uno en Quito y otro
en Guayaquil desde las 17:30 hasta las 22:00 del mismo dia.

En este sentido le corresponde a la Secretaria de Educacion Superior, Ciencia, Tecnologia
¢ Innovacién establecer los pardmetros y lineamientos técnicos para garantizar la
seguridad necesaria del proceso de aplicacion del EXONERA, en articulacion con las
instituciones competentes de conformidad con la ley.

Este proceso ha sido planificado para ser ejecutar a nivel nacional en las (24 provincias),,
por esta razon es necesario contar con el servicio de transportgAerrestre para los
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Memorando Nro. SENESCYT-SGES-2015-0726-M1

Quito, D.M., 28 de julio de 2015

funcionarios SENESCYT que han sido asignados como coordinadores de recinto y de
seguridad a NIVEL NACIONAL, servicio que se encargard de movilizar al personal
desde y/o hacia las INSTITUCION DE EDUCACION SUPERIOR (IES) que
participaran como recinto en el proceso EXONERA.

Se adjunta archivo en el que se detalla la necesidad de vehiculos por provincia, el
personal que ocupara el transporte y los lineamientos con los cuales se establece el
servicio.

Con sentimientos de distinguida consideracion,

Atentamente,

Mgs. Lorena Elizabeth Araujo Silva
SUBSECRETARIA GENERAL DE EDUCACION SUPERIOR, SUBROGANTE

Anexos:
- VEHICULOS PARA EXONERA AGOSTO 2015.pdf

Copia:
Sr. Mario Andres Gordillo Salinas
Director Administrativo

Sr. Marcos Valentin Galarza Valencia
Coordinador de logistica SNNA

Srta. Tania Gabriela Reinoso Jacome
Analista de Transporte
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ORDEN DE MOVILIZACION CON VIATICOS Y/O  No. 633
SUBSISTENCIAS; FINES DE SEMANA Y/O FERIADOS

1. IDENTIFICACION DE LA ENTIDAD

Institucion SECRETARIA DE EDUCACION SUPERIOR, CIENCIA, TECNOLOGIA E INNOVACION,

RUC

2. DATOS DE EMISION DE LA ORDEN

Ciudad EL CARMEN, CABECERA CANTONAL/' / / /
Fecha de Vigencia Desde 2015-07-30° Hora  08:30 Hasta 2015-08-02. Hora 23:00

Motivo  TOMA DE EXAMEN DE EXONERACION EXONERA

No. Ocupantes 5

AUTORIZACION

Fecha 2015-07-28 No. Comunicacion SENESCYT-SGES-2015-0726-M|
Lugar Origen SENESCYT QUITO
Lugar Destino EL CARMEN

Kilometraje Inicio ’56 _Z’Z) 6 Kilometraje Fin )5 6 \:"4' L/

3. DATOS DEL CONDUCTOR / A

Nombres  SIZALIMA SIZALIMA GALO RICHAR 7 Cargo CONDUCTOR CODIGO DE TRABAJO

Numero de Cédula / Pasaporte 1711792232 Tipo de Licencia E

4, CARACTERISTICAS DEL VEHICULOQ.

V4
NUumero de Placa  PEI-5369 Marca / Modelo SUZUKI
Color PLATEADO Numero Matricula A2109534

5. DATOS DEL SOLICITANTE

Nombres LORENA ARAUJO - Cargo SUBSECRETARIA GENERAL DE
EDUCACION SUPERIOR SUBROGANTE
Realizado Por REINOSQ JACOME TANIA GABRIELA

Fecha de Emislén  2015-07-29
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SOLICITUD DE AUTORIZACION PARA CUMPLIMIENTO DE SERVICIOS INSTITUCIONALES

Nro. SOLICITUD DE AUTCAIZACICN PARA CUMPLIMIENTO DE SERVICIOS INSTITUCIONALES

FECHA DE SOLICITUD {(dd-mmm-aaaa)

- 280772015  ©

VIATICOS MOVILIZACIONES

SUBSISTENCIAS ALIMENTACION

DATOS GENERALES

APELLIDOS - NOMBRES 3t LA O EL SERVIDOR

Galo Richar Sizalima Sizalima

PUESTO QUE OCUPA ¥ DENOMINACION
Conductor

CIUDAD - PROVINCIA DEL SERVICIO INSTITUCIONAL

El Carmen - Manabi

NOMBRE DE LA UNIDAD A LA GUE PERTENECE LA G EL SERVIDCR
Direccion Administrativa

FECHA SALIDA (dd-mmm-aaaa) HORA SALIDA {hh:mm)}

FECHA LLEGADA [dd-mmm-aaaa) HORA LLEGADA {hh:mm}

30/07/2015 " 8:30 0 02/08/2015 < 2300
SEHORES QUE INTEGRAN LOS SERVICIOS INSTITUCIONALES:
Lc. es Sabando <
DESCRIPCION DE LAS ACTIVIDADES A EJECUTARSE
Movilizacién de |a funcionaria que estara coordinando la toma del examen de exoneracion al ingreso a la universidad
TRANSPORTE
TIPO DE TRANSPORTE SALIDA LLEGADA
(Aéreo, terrestre, maritims, atros) 1':?::::;;& RUTA FECHA HORA FECHA HORA
dd-mmm-aaaa hh:mm dd-mmm-aaaa hh:mm
Institucional - . - ‘
Terrestre PEL-5369 4 Quito - El Carmen 30/07/2015 < 8:30 30/07/2015 12:00
Institucional El Carmen - movilizacion
Terrestre ) 31/07/2015 8:00 31/07/2015 17:00
PEI-5369 interna
Institucional El Carmen - movilizacion
g 01/08/2015 6:00 01/08/2015 16:00
Terrestre pEIs369 < interna /08/ 108/
Institucional .
Terrestre El Carmen - Quito 02/08/2015 19:00 02/08/2015 < 23:00 1
PEI-5369
DATOS PARA TRANSFERENCIA
NOMBRE BEL BANCO: TIPO DE CUENTA: No. DE CUENTA:
Pichincha Ahorros 4035331190 ™
- FIRMA DE LA O EL SERVIDOR SOLICITANTE 1 RESPONSABLE SOLIGITANTE
Y
ok !&
Galo Sizalim - R{yﬂ Gordillo e
AUTORIZG/EL DESCUENTO EN CA 0 DE PAGOS EN EXCESO ADMINISTRATIVO
FIRMA DE LA AUTORIDAD NOMINADNORA O SU DELEGADO NOTA: Esta utud deberd ser presentada para su Autorizacién, con por lo menos 72
horas de antmpacmn al cumplimiento de los servicios institucionales; salve el caso de
que por necesidades institucionales |a Autoridad Nominadora autorice,
De no existir disponibilidad presupuestaria, tanto la solicitud como la
) auterizacién guedardn insubsistentes
- El informe de Servicios Institucionales debera presentarse dentro del
término de 4 dias de cumplido el servicio institucional
s T —— |Esta prohibido conceder servicios institucionales durante los dias de descanso
Mig. Migue! ﬁarreﬁo  lobligatorio, con excepcidn de las Maximas Autoridades o de casos excepcionales
. OL ) L. i i i *  |debidamente justificados por la Maxima Autoridad o su Delegado.
Coordinadoy Administrativo Financie




PAGINA No.
Institucion:
lon 999 |GOBIERNO CENTRAL No. Preliminar | 62480597 || FECHADE
Unid. Ejecutora: ELABORACION
0000 6248059
Ne. CUR 7 28 07 2015
Unid. Desc: 0000 No. Original | 52480597
TIPO DE DOCUMENTO RESPALDO CLASE DE DOCUMENTO RESPALDO No. CUR PRESUPUESTARIO
COMPROBANTES ADMINISTRATIVOS DE SOLICITUD DE CREACION DE FONDO 1 $99999000G0000000004 17
GASTOS
FECHA DE APROBACION Tipe CUR: FRC I S‘ER’T‘L'Q'82“;1‘5"',{3"21'\7“(7;?{2’?5“?;531?2‘}5‘{?&E&E’l’%’fw’sﬁ“&é’iﬂ&% [g:‘a.&lﬂrlx%]?s pe
F| §5’ﬁh£§ Eg. “ gado . 417
Area del 28 07 2015
Comprobante: CONTABILIDAD | I Fuente
Especifica
Beneficiario: 1768157600001 SECRETARIA DE EQUCACION SUPERIOR, GIENCIA, TECNOLOGIA E INNOVACION
AFECTACION CONTABLE
No  CUENTA SUB1 SUB-2 AUX-I AlX-2 AUX-3 DESCRIPCION DE CUENTAS DEBE HABER
P 112 15 2 15999990000 1711792232 417 Anticipos de Vidticos Pasajes y Otros de Viaje en Proyectos 280.00 0.0
y Programas
2 212 50 [} 15999990400 1741792232 0 Fandos por Qtorgarse - Administracién Pablica Ceniral £.00 280.00
TOTAL COMPROBANTE —> 280.00 280.00
SON: DOSCIENTOS OCHENTA DOLARES
DESCRIPCION; Constitusion Automatica de Fando , de la cntidad : 159 - 9999 Clase de fondo: [FVF] - ANTICIPOS DE VIATICOS PASAJES Y OTROS DE VIAJE PROYECTOS Y
' PROGRAMAS CON RECURSOS FISCALES No. de fondo : 417
~~~
Lo andk
SRV
Pevh
S S ) .
R | 7 IS
H ,?rﬁ'.
APROBADO
DATOS REGISTRO DATOS APROBACION DATOS SOLICITUD PAGOC
FIRMA FIRMA
USUARIO: | MARIANOBOA ELECTRONICA:| 7C770QODGZCHSLG ELECTRONICA:
FECHA: 28/07/2015 USUAR'O MARIANOBOA USUARIO:
FECHA: 28/07/2015 FECHA:

{]

i
FIRMA FIRMA
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SOLICITUD DE AUTORIZACION PARA CUMPLIMIENTO DE SERVICIOS INSTITUCIONALES

Nro. SOLICITUD DE AUTORIZACION PARA CUMPLIMIENTO DE SERVICIOS INSTITUCEGNALES

FECHA DE SOLICITUD (dd-mmm-aaaa)

27/07/2015 "

A

VIATICOS MOVILIZACIONES

SUBSISTENCIAS ALIMENTACION

DATOS GENERALES

APELLIDGS - NOMBRES DE LA O EL SERVIDOR

Galo Richar Sizalima Sizalima

PUESTO QUE OCUPA ¥ DENOMINACION

Conductor

CIUDAD - PROVINCIA DEL SERVICIO INSTITUCIONAL
Manabi - El Carmen

NOMBRE DE LA UNIDAD A LA QUE PERTENECE LA C EL SERVIDOR
Direccion Administrativa

FECHA SALIDA (dd-mmm-aaaa) IHOVRA SALIDA (hh:mm)

FECHA LLEGADA {dd-mmm-aaaa) HORA LLEGADA [hh:mm)

30/07/2015 6:00 L 02/08/2015 . 23H00”
SERVIDORES QUE INTEGRAN LOS SERVICIOS INSTITUCIONALES:
fu” Snarios, Galo Sizalima
[ DESCRIPCION DE LAS ACTIVIDADES A EJECUTARSE
Movilizacién a Funcionarios para el éxamen EXONERA.
R_ANSPORTE .
TIPO DE TRANSPORTE SALIDA LLEGADA
[Aérea, terrestre, maritimo, otros) NOMBRE DE RUTA FECHA HORA FECHA HORA
TRANSPORTE
dd-mmm-aaaa hh:mm dd-mmm-aaaa hh:mm
Terrestre nsticiond 7] Quito-El Carmen 30/07/2015 7| 6:00 _ | 30/07/2015 10:00
Terrestre ‘”St't“'c";’;"gg PEI E} Carmen - Quito 02/08/2015 19:00 02/08/201% 23.00
DATOS PARA TRANSFERENCIA
NOMBRE DEL BANCO: TIPC DE CUENTA: No. DE CUENTA:
Pichincha Ahorros 40

FERMA DE LA O EL SERVIDOR SOLICITANTE

FIRMA DE LA O EL RESPONSABLE D

\Gata Sizalima
AUTORIZO EL DESCUENTO E\NQso DE PAGOS EN EXCESO

/
&. Mério Gordillo
IRECTf)R ADMINISTRATIVO

7

FIRMA#E LA AUTORIDAD NOMIN&(ORA O SU DELEGADO
/ _

o

NOTA: Esta k:icitud debera ser presentada para su Auterizacidn, con por lo menos 72
horas de antikipacidn al cumplimiento de los servicios institucionales; salvo el caso de

|
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que por necesidades institucionales la Autoridad Neminadora autorice.

De no existir disponibilidad presupuestaria, tanto la solicitud como la

autorizacidn quedaran insubsistentes
El informe de Servicios Institucionales deberé presentarse dentro del

término de 4 dias de cumplidao el servicio institucional

|Esta prohibido conceder servicios institucionales durante los dias de descanso

}
M&. MiguelParrefio
Coordinador Administrativo Financiero

obligatorio, con excepcion de las Madximas Autoridades o de casos excepcionales
debidamente justificados por la Maxima Autoridad o su Delegado.
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AUTORIZACION DE DESCUENTO

Yo, Galo Richar Sizalima Sizalima, identificado/a con C.C. N°171179223-2
autorizo descontar de la némina del mes correspondiente, el valor sobrante y
no justificado del anticipo de viaticos solicitado para la comisién de: la toma
del examen EXONERA, para la provincia de Manabi cantén el Carmen una

vez presentado el informe correspondiente para su liquidacion.

Fecha: 27-07-2014

Ged-

1
C.C. 1711792232
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Secretaria de
Educacion Superior,
. Ciencia, Tecnologia e Innovacion

Quito, 27 de Julio del 2015

Sr. Msg.
Miguel Parrefic
Coordinador General Administrativo Financiero

SENESCYT

De mi consideracién:

Con el fin de dar cumplimiento a la disposicién de movilizar a funcionarios del SNNA al examen
(EXONERA) a la Provincia de Manabi, el jueves 30 de Julio del 2015 solicito a usted muy
comedidamente autorizar el depdsito de anticipo de viaticos a mi nombre.

Sin otro particular que indicar y agradeciendo su atencién, suscribo.
Atentamente,

LO SIZALIMA

Cl: 1711792232

a de%uca‘*‘én,f

‘acraingia @ e
Tacnolog WiST

TS S E
Sacratart
[ ] Cignea
®
L ]




100%

MIEMBROS DEL GABINETE

REEMBOLSO
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ALIMENTACION

PEAJES

TRANSPORTE

COMBUSTIBLE

VALOR A RECIBIR

o FO on

ANTICIPO

CUENTA POR PAGAR

Observaciones:

ESTRUCTURA PRESUPUESTARIA;
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