
COMPROBANTE DE CREACTÓN DEL FONDO GLOBAL

Entidad: '159 -9999 -0000 SECRETARIA DE EDUCACION SUPERIORCIENCIA
TECNOLOGIA E INNOVACION - PLANTA CENTRALzv tc

Tesorería
Sol¡cltud dé Pago Fecha d6 Pago

21t09t2015

No. Fondo Global: 523
No. Entrada:
Monto Solic¡tado:
Estado:

2091
240,00

APROBADO

CIASE dO FONdO: FVF . ¡¡¡¡9¡P65 ¡' U'ATICOS PASAJES Y OTROS DE VIAJE PROYECTOS Y PROGRAIVAS CON

RECURSOS FISCALES

Descr¡pc¡ón: ANT|C|PO VIAT|COS, ZAMBRANO ROORIGUEZ MARIA ALEJANDRA, VIAJE A LOJA - ZAMORA DEL 17 AL 20

DE SEPTIEIVBRE DE 2015. TOMA EXAMENES ENES

No. de Solic¡tud: 523 Fecha Solicitud: 1610912015

No-do ooc, de Aprobaclón: 523 F€cha de Aprobac¡ón: 161Q912015
-Añ \ cur coñtable: 63519909

FIRMA RESPONSABLE FIRMA AUTORIZACION

Dist|¡bu¡do

001
FRC

1768157600001 SI sl 240,00



159 SECRETARIA DE EDUCAC'ON SUPERIOR CIENCIA TECNOLOGIA E
INNOVACION

9999 SECRETARIA OE EDUCACION SUPERIOR CIENCIA TECNOLOGIA E
INNOVACION . PI ANfA CENTRAI

0000

Fecha Elaboración

06 010 2015 1494'l 't4856

Clase de
Rog¡6tro:

Banco:

Benof¡c¡ario:

DEVENGADO
Clase ds
Ga3to: OTROS GASTOS

GASTOS

Cuonta

Nuñoro Oper¿clón

()?0632I742 IZAMSRANOROORIGUEZMARiAALEJANORA

0

AFECTACION PRESUPUESTARIA

FTE ORG N. Pro3t DESCRIPCION MONTO

00 001 003 730301 1701 001 0000 0000 Pasajes al Interior

SUA. TOTAL

16.00

r5.00

0.00

16.00

0.00

0.00 ,/
1G.OO /

TOTAL PRESUPUESTARIO

TOfAL DEDUCCIONES PRESUPUESTARIO

TOTAL A PAGAR

soN: DIECISEIS DOLARES

D ESC RlpCtOf,¡ : ZAM BRAN O ROR tG U EZ MAR tAr Pago de viáticos y su bsrstencias, por Aadado de Ou¡to a Loia Zañora, Catamayo, los dias del 1 7 al 20

de soouembrc. Ds¡a loma deloxamen d6l ENES

, I i'

f\\ \ l^,.,
Fa.rtrido por:.- - - - >-\' >)t-'

(

Hora: i l ,.-
I

4

SOLICITADO

FECHA:



159 SECRETARIA DE EOUCACION SUPERIOR CIENCIA IECNOLOGIA E
tNNOVACtatN

9999 SECREÍARIA OE EDUCACION SUPERIOR CIEi{C¡.A fECNOLOGIA E
tñNovÁct.'N - Pl 

^Nf^ 
cFNfRAl

0000 14866-rr4865

Cla3e de
Rogi!troi COMPROMENDO

Cl¡3e d6
Galto: OTROS GASTOS

GASTOS

Cuont¿

Numoro opor¡clón 0

86naf¡clado: 07063217a2 IZAMBRAT{ORODRTGUEZ ALEJA¡IDRA

AFECTACION PRESUPUESTARIA

FTE ORG N. PTgÉt DESCRIPCION MONTO

003 730301 1701 001 0000 0000 Pasaies allnter¡or 16.00

16.00

0.00

16.00

0.00

0.00

16.00

IOTAL PRESUPUESTARIO

lva

SUB - TOTAL

RETENCIONES IVA

TOTAL OEOUCCIONES PRESUPUESTARIO

TOfALA PAGAR

DIECISEIS DOLARES

DESCR|PC|ON: ZAMBRANO RORTGUEZ MARTA: Psgo de viáricos y subsisrencias, por tráslado de ouito a Loia zamoá, calamayo, los días del 17 al 20

de sept¡embre, pa€ toma d€lsxamen delENES

APROBADO

FECHA:

05t10t2015

z



[! iú'

Secretaria de
Educacion 9rperior,
Cbncb, Tecnología e kao\¿ac¡rtl

, alal rvüni$sio
, , Ottl|l deRela*rns

l¡borales

INFORME DE SERVICIOS INSTITUCIONAIESl.t, t'::t . 'i.1 ., -!
Nro. SOLICITUD DE AUTORIZACION PARA

CUMPLIMIENTO DE SERVICIOS INSTITUCIONALES
FECHA DE INFORME (dd-mmm-aaaa)

2L/09/2075
DATOS GENERALES

APELLIDOS - NOMBRES DE LA O EL SERVIDOR

MARíA ALEJANDRA ZAMBRANO RODRiGUEZ /
0706321742

PUESTO QUE OCUPA:

ASISTENTE PROYECTO PROM ETEO

CIUDAD - PROVINCIA DEL SERVICIO

iNSTITUCIONAL

ZAMORA CHINCHIPE - ZAMORA

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

PROYECTO PROM ETEO

sERVTDORES QUE TNTEGRAN EL SERVtCtO tNSTITUCIONAL: Funcionarios de la SENESCYT por delegaciÓn

del Secretario Nac¡onal

Nombre del señor Conductor: Carlos Aguilar

INFORME DE ACTIVIDADES Y PRODUCTOS ALCANZADOS

I

Actlvidades Realizadasi I

Del 17 al 20 de Sept¡embre de 2015: 
I

I

por asiBnación de la SENESCYÍ, estaba contemplado mi participación en zamora como coordinador en el recinto: 
I

,'Luis Felipe Borja del Alcázar", por lo cual se coordinó las activ¡dades in¡ciales con dicha ¡nstitución Realicé las 
]

siguientes activ¡dades de conformidad al Instructivo de aplicación: 
I

I

a. coordiné con la máxima autoridad del recinto académico asignado, que el mater¡al instructivo del ENE5 
|

haya s¡do d¡stribu¡do a los docentes supervisores y aplicadores

b. confirmé el número de aulas necesarias de acuerdo a la información remitida'

c.Realicé las coordinac¡ones necesarias con la máx¡ma autoridad del rec¡nto académico as¡Bnado a fin de realizar

la transferencia de conocim ientos.

d. confirmé el ingreso a la plataforma informática los datos de los docentes aplicadores, supervisofes y

personal de apoyo.

e. Solic¡té que se requlere garantizar la part¡cipación de un docente por cada aula como APLICADOR, y de un

docente oor cada 5 aulas, como SUPERVISOR. Además, del suf¡ciente personal de reserva y apoyo, médico,

I limoieza.
I

f. Coordiné el día v hora de verificación del recinto antes de la aplicación del ENES'

I

I * solicité que se garanticen las condic¡ones adecuadas de infraestructura fÍs¡ca y llmpieza.

l-

?



h. Coordiné la hora de la capac¡tación del proceso a los docentes del recinto que part¡c¡parán

supervisores, aplicadores, personal de reserva y apoyo.

i. Solicité que se prevea de un salón dotado de video proyector y PC para la soc¡al¡zación

j. Solicité que se disponga de un espac¡o físico adecuado para la custodia del materi¿l por parte del personal

militar (viernes 18 y sábado 19 de Septiembre).

k.Sol¡cité que se disponga de un espacio físico adecuado para la recepción y distribuc¡ón del material del ENES.

L Coordiné que exista rutas de evacuación en caso de siniestros.

Jueves 17 de Septiembre:

a.

b.

c.

d.

Desplazamiento desde m¡ domicilio hac¡a el aeropuerto.

Viaje vía aérea hac¡a la ciudad de Catamayo.

Desplazam¡ento desde Catamayo hasta zamora.

Reunión con el rector de la lnstitución.

e. Verifiqué el recinto académico para

infraestructura y materiales requerjdos para

y apoyo.

ident¡ficar la ubicación exacta del m¡smo. verificar las aulas. la
la capacitación a los aplicadores, supervisores, personal de reserva

Viernes 18 de Septiembre:

Asistíal Recinto Académico a la hora previamente acordada con la máxima autoridad (Rector) para:

personal de apoyo y reserva del recinto académico a1. Real¡zar la capacitación a superv¡sores, aplicadores,
mi cargo.

2. Asegurar Ia asistencia del número de docentes supervisores y aplicadores que se requiere para la

ao cacton oet tNt5.

Verificar las condiciones físicas. de orden y limp¡eza de las aulas.

Comunicar a los docentes apl¡cadores y supervisores que los aspirantes del Aula No. l contarán con tres
noras oara re50tver su examen.

Verificar el espac¡o físico de recepc¡ón de material del ENES para custodia del personal militar.

Organizar el espacio fís¡co para la d¡stribución de material del ENES a supervisores y aplicadores.

Colocar la señalización y listados de asp¡rantes en las puertas de cada aula.

f. Me aseguré de la llegada del material del ENES y verif¡qué que corresponda al recinto bajo mi responsabilidad
y conjuntamente con el M¡litar se procedió a abrir los cartones y contar los cuadern¡llos.

3.

4.

5.

6.

7.



sábado 19 de Septiembre de 2015

A las 06:30 me mov¡licé al rec¡nto académ¡co.

Recibí el mater¡al del personal encargado de la d¡str¡bución y verifiqué que se encuentre completo de

acuerdo al número de au las asignadas.

c. A las 7hO0 organicé el mater¡al y distribuí a cada

necesar¡as para l¿ aplicación del ENES.

d. Superv¡sé el proceso de entrega de material a los

apertura de los sobres que contienen los cuadernillos y

Supervisor, los kits del ENES y las actas y registros

docentes aplicadores, atendiendo especialmente la

el conteo de los mismos sin abrir la funda que los

contrene.

e. Supervisé que se cumpla con la agenda de aplicac¡ón.

f. A las 11hoo supervisé Ia entrega de los soBREs coN CUADERNILLOS NO UTILIZADOS y que CONTIENEN

LAS HOJAS DE RESPUESTAS NO UTILIZADAS y los COMPROBANTES DEL ENES NO ENTREGADOS

Recepté de los SUPERVISORES:

SOBRES CON LOS CUADERNILLOS NO UTILIZADOS.1.

2. SOBRES CON LAS HOJAS DE RESPUESTAS NO UIILIZADAS y COMPROBANIES DEL ENES NO ENTREGADOS

h' coloqué |os sobres con |os cUADERNILLos No UflL|zADos, en Ia funda de| cooRDINADoR DE REc|NTo'

i. consigné conjuntamente con cada uno de los superv¡sores/as de recinto, los datos de asistenc¡a de asp¡rantes

que;onstan en la hoja de REsuMEN DE ASpTRANTES pOR SUpERVtSOR, en el formato RESUMEN DE

ASPIRANTES POR RECINTO.

A las 12h30

a. supervisé que la entrega del material del docente aplicador al supervisor, se realice contando v verificando

que el número de cuADERNILLOS UTILIZADOS, HOJAS DE RESPUESTAS UTILIZADAS, DAÑADAS Y SUSPENDIDAS

coincida con los datos det REG|STRO DE AS|STENC|A DE ASPIRANTES y de la hoja de INFoRMACIoN

coNsoLtDADA poR AULA, con el nombre y la firma de responsabil¡dad del docente aplicador y del docente

su Perv¡sor.

b. Recepté de cada docente supervisor el siguiente material:

1. Sobres con los CUADERNILLOS UTILIZADOS.

2'sobresconetiquetasazu|esquecontienen:|asHoJAsDERESPUESTASUT|L|ZADAS,DAÑADASY
SUSpEND|DAS; Ia hoja de coNTRoL DE ASISTENCIA DE ASPIRANTES y la ho.ia de INFoRMACIÓN CONSOLIDADA

PoRAULAconeInombreYlafirmaderesponsab¡|idadde|docenteap|icadoryde|superv¡sor.

La hoja de RESUMEN DE ASPIRANTES POR SUPERVISOR (Código: DS 001)'

El REGIsTRo DE ASISTENCIA DE APtlcADoREs (código: Ds 003)'

3.

5.

+

Las ACTAS ENTREGA-RECE PCIÓN DEL SUPERVISO{ At DOCENTE APtlCAry cód



aprcaoor.

6. Las ACIAS DE coNFlDE NCIALIDAD DE APLICADOR. (Código D5 004), una por cada aplicador.

c.Llené el formato de lNFoRMAclÓN coNsoLlDADA DEL RECINTO ACADEMICO (Código: CR.002), en base a la

tNFoRMActóN coNsoLtDADA pOR AULA (código: DA.002). Una vez verificada la información consigné la firma

de responsabilidad y procedí a cerrar los sobres en presencia de cada uno de los supervisores.

d. Solicité al Supervisor la firma de aceptación de consignación de datos en el RESUMEN DE ASPIRANTES POR

RECINIO (Código CR.001).

Guardé en la funda ploma los siguientes sobres:

. sobres con etiquetas azules (código: S8.007) que contienen;

/ Las HOJAS DE RESPUESTAS UTITIZADAS

'/ El reporte de tNFoRMACIÓN CONSOLIDADA POR AULA (Código: DA.002), y

/ EI CONTROL DE ASISTENCIA DE ASPIRANTES (Códigoi DA.OO1),

. SObrE qUE CONt|CNC IA5 HOJAS DE RESPUESTAS NO UTITIZADAS, DAÑADAS Y SUSPENDIDAS Y COMPROBANIES

DEL ENES NO ENTREGADOS.

. soBRE BLANCO DE ACIAS Y REGISTROS DEL ENES (Sobre blanco código:SB.001).

f. Coloqué los sobres que contienen los cuadernillos utilizados (Cód¡go: S8.009) en las cajas correspondientes a

cada aula y el mater¡al de los kits de emergencia no ut¡lizados en la caja del Coordinador de Recinto;

g. Se procedió a contar nuevamente junto al M¡litar los cuadernillos NO UTILIZADOS Y UTILIZADOS y se

procedió a cerrar las cajas.

h. Entregué al personal militar encargado de la custod¡a y transportac¡ón, las cajas del recinto a mi cargo.

i. Entregué el mater¡al el día señalado por la coord¡nación nacional, siguiendo el protocolo establecido para el

efecto.

.j. Las actividades ¡as termine a las 14:30 pm

k.Me dirigí al recinto 12 de Febrero ya que yo estaba encargada de traer los documentos de dicho lugar, ah.A,
procedía ayudar al compañero a contabil¡zar los documento.

L Desplazam¡ento hacia C¿tamayo.

Domingo 20 de Septiembre de 2015

Ro{orno desde Catamayo hacia Quito.

Desplazam¡ento desde el aeropuerto hacia el centro de operaciones del SNNA, ESPE matr¡z.

Entregué los documentos de la aplicación del ENES en la ESPE matriz, mi turno fue atendido a las 11:OO

a.

b.

a.m.

Productos Alcanzados:

formulados del ENES en el Lu is eBo a del Alcázar



Aulas, con el totalde 76 aspirantes.

Los documentos de mi responsabilidad se entregaron sin novedad en la Matriz ESPE.

ITINERARIO SAtIDA TLEGADA NOTA
Estos datos se ref¡eren al t¡empo efectivamente util¡zado

en el cumplimiento del serv¡c¡o institucional, desde la

sal¡da del lugar de residenc¡a o trabajo hab¡tuales o del

cumpl¡miento del servicio institucional según sea el caso,

hasta su llegada de estos sitjos.

FECHA

dd-mmm-aaa
17 /09/20rs 20/09/2]ts

HORA

nn:m m
04:0 13:00

TRANSPORTE
TIPO DE

TRANSPORTE NOMBRE D€

TRANSPORfE
RUTA

SALIDA LLEGADA

FEC HA HORA FEC HA HORA

TERRESfRE
TAXI QUITO _ AEROPU€RTO

11/O9/2Or5 04h00 71109/ZOLS 05h00

AEREO
lNSTITUCIONAL QUITO LOIA

77 /09/2O1s 04h00 r7la9l2oI5 07h00

TERRESTRE
lNSTITUCIONAL LO.JA -ZAMORA

77 /C9/2015 06h00 17 /09/2015 08h00

TERRESTR€
INSTITUCIONAL ZAMORA - CATAMAYO

79109/2O1s 07h00 19/09/2O1s 19h00

AE REO
INSTITUCIONAL LOJA QUITO 2A/09/201s 18h00 20/O9120L5 08h00

T€RRESTRE INSfITUCIONAL
AEROPUERTO -

sANGorouÍ
20/09120]^5 07h00 20/09/2A75 th45

TERRTSTRE TAXI SANGOLQUi_ QUITO 10/O9l2Or5 08h30 20/O9l2OrS 15H00

NOTA: 5e adjunta factura #06 por concepto de mov¡lización Quito-Aeropuerto

OBSERVACIONES

FIRMA DE LA O EL SERVIDOR COMISIONADO NOTA

El presente informe deberá presentarse dentro del

térm¡no de 4 días del cumplimiento de serv¡cios

institucionales, caso contrario la liquidación se demorará e

incluso de no presentarlo tendría que restituir los valores

percibidos. Cuando el cumpl¡miento de servicios

instituc¡onales sea superior al número de dÍas autorizados,

se deberá adjuntar la autorizac¡ón por escrito de la

Máx¡ma Autoridad o su Delegado
NOMBREI ALEJANDRA ZAMBRANO

,t) rrnrvtÁi o¡ nPno B ActóY,''
FIRMA DE LA O

DEL 5I

LE DE LA UNIDAD

M ISIONADO

JEFE INMED UoDELAOEL
NIDAD

NoMBÁI DAV

CARGO:GEREN

p noonícuez

lE 
PRoYEcro PRoMETEo ( E )

N¡-oúcfE:' R¡na catT(toa e azos

CARGO:Subsecret/¡ia Genera I de Ciencia,

Tecnolosía e lnnoíación

5



t00yo

MIEMBROS DEL GABINETE

REEMBOLSO

vrÁTrcos J.) | 4L; .!
SUBSISTENCIAS

ALIMENTACION

PEAJES

TRANSPORTE b //
COMBUSTIBLE

VALOR A RECIBIR 6 l-,i.-/,
ANTICIPO - -) t,, /,
CUENTA POR PAGAR i!. ,d /

Observac¡ones:

ESTRUCTURA PRESUPUESTARIA:

^*,(u^ 
t

Revis¡ón

6



mrn"b* Illlffiffiffiffiffilllll

A
LOJA

DE
QUITO

NOMBRE
ZAMBRANO/MARIA

VUELO
EQ 0147

HORA DE EMBARQUE
05:30

NUMERO DE BOLETO ELE
2692133008888

TAME T[I
ZAMBRANt],/MAR I A

SEQN: 12
BAGS: 1/10
FLOCr N35KZ
uto
LOH EA 147 17SEP

TOr LOJA

ilil ill ll ll lll lll | | llllll I lll

VIAJFRO FRECUENTE

FECHA
,I7SEP

HORA DE SALIDA
06:00

CODIGO DE RESERVA
N35KZ

SERVICIO ESPECIAL

CLASE
L

PUERTA

ASIENTO
20F

NÚMERo DE SECUENCIA
12

1
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Sislema de Autorización de Documentos

Desconectado

Autorización de
Docu mentos

https://declaraciones.sri.gob.eclfacturacion-interneVconsultas/public..

Menú consuftas lConsulta de Documentos válidos

consulta de Documentos vál¡dos

Fecha:08-10-2015
RUC :

AUTORIZACIóN
:

FECHA DE
EMISIÓN :

TIPO OE
DOCUMENTO :

NÚMERO DE
DOCUMENTO :

coN
REQUISITOS
DE
NEGOCIABLE :

1713582201001

1116019323

17 t0912015

FACTURA

002-001 -6

NO

El Docurnento que usted ha consultado, se encuentra autorizado por el

SRl, y deberá contener los sigu¡entes datos:

Clase de .rrr^
contr¡buyente : -""

Razón SOC¡AI : TOAPANTA MALLAMA RICARDO GUILLERMO

Fecha de
Caduc¡dad:

D¡recc¡óN dE IA SELVA ALEGRE JUAN DE SALINAS 664 Y

Matr¡z : ARTIGAS

D¡recc¡ón del SELVAALEGRE JUAN DE SALTNAS 664 y
Establec¡m¡ento ARTIGAS

Nombre
Comerc¡al :

Código de 7214
lmprenta :

Documento N.1
Categor¡zado:

Para el correclo func¡onam¡ento de este Sit¡o Web se requ¡ere Internet Explorer 6-0 /

Firefox '1.5 (o suP€rlores)

04/D¡ciembre/2015

I
08/10/2015 10:44

I de2

O Copyr¡ght Servicio de Rentas lnternas del Ecuador



i--;fr¿*t"**. -> Ciícb. T€cnoloqa e Lnov"dóñ

.la r
i¡ ': ¡2

::.'

soLtctruD DE AUTontztclótr¡ p¡n¡ cuMpuMtENTo DE sERvtctos tNsrtructoNAtEs :l :

rfó soLcrruoof auToRzacrÓNPASaclrMPLMrtNro 0€stRvroosrNslruconatEs
EcHA oFsoLlclrue 7O/Og/2Ot5 ' : -,.1

vrÁT cos MOVILIZACIONES SUBSISTENCIAS ALIMENTActóN [,
DATOS GENERALES 1^i^n

\PTLLIDOS NOMBR€S O€ LAO EI S'¡VIOOR

zAMBRANo RoDRiGUEz vrnln ¡ugií¡¡onn
.ur sro aut ocuPA DfNoM NAc,óñ.

5ERVTDTR PUELICO 1

:I]DAD. PROVINCA OEL SEfiVICIO INSIITI]C]ONAI

ZAMORA _ ZAMORA CHINCHIPE

JOMBRE DE LA UNIOAO A tAAUE PERTENECÉ IAO IL SERVIDOR

PROYECTO PROMETEO

rrrHAsa rDArod ñ?m aaáa) lHoRAsa-oarFhF"r
f EcHA LLE6ADA f dd.mmm-aaaal

17/09/2015 I 06H00 20/09/207r. 09h4s

,rRv,DoRf) QJt r\rrccaN ros

IAMBRANo RoDRicuEz MARiA ATE.IANDRA

DEscR pcÉN 0€ LAs acfrv DADESA ErEcLJfa¡sE

]OOROINAOOR DE RECINTO EN TOMA DE EXAMEN ENES

TRANSPORTE

TIPO DE TRANSPORTE
lA&¿o, re161r€¡ m¿iiñó,

NOMBRE DE

TRANSPORTE
RUTA

SALIDA LLEGADA

FECHA HORA FECHA HORA

TERRESTRE
TAXI

QUITO -
AEROPUERTO \1/O9l2O1s 0qh00 r7l09l201s 05h00

AEREO
INSTITUCIONAL QUITO - LOJA

17 /O9l2O1S 06h00 r7 /o9l2or5 07h00

TERRESTRE
INSTIfIJCIONAL LOJA_ZAMORA

11109/2015 07h00 17 /09/2O1s 08h00

TERRESTRE
INSTITUCIONAL ZAMORA. CATAMAYO

19/O9l2O1s 18h00 ]9la9/2015 19h00

AEREO
INSTITUCIONAL LOJA - QUITO

20/O9J2015 07h00 2O/O912015 08h00

TERRESfRE
INSTITUC ONAL

AEROPUERTO -

sANGoLeuf 20lo9l20rs 08h30 2A/0912075 th45

TERRESTRE
TAXI sANGoLeul-eurro

2A/O912015 15h00 20l09l2ols 16H00

DATOS PARATRANSFERENCIA

AHORROS

;"p€-,yl^ I

tl / ss24128100BANCO PICHINCHA

Nli, A\r l'¡!,rr1rl; ?fir¡r irl^-D-.-¡

/

NOM8REOE LAO €L 5€RVIDOi

"o*lo 
o.ro*o.á7*ANo RooRÍGUEz DAvtD RoDRfGUt

1LRÉspoNsaBrE 

DE ra uN oaD souc¡ratrrE

lr- e¡nr¡¡re pnov¡cro pnoMETto (€l

Nora: Eit¿ ¡ol¡.¡iud d.b.i¡ t.r prsent.d. p¡ñ !u 
^utort¡clón, 

.oñ tot lo

m.no! ?¡ hor.. da ¿nilclp..ión al .uñpl¡n¡.ñro d. ¡os t.Mrlo!
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RINA PAZOS

Srlbjecr-etaia General d¿ cieilcia, Tecnología e Innovación
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: ->' Ed.lcac¡rn Superiof

. -> Ckrtcia, Teqroloda e inno.,/ac¡ód

Quito, 10 de sept¡embre del 2015

Eco, David Rod ríguez

Gerente Proyecto Prometeo (Encargado)

SENESCYT

De m¡ considerac¡ón

Con el fin de dar cumplimiento a la disposición emitida por la máxima autoridad para mi as¡stencia

y colaboración en la coord¡nación de Recinto en la apl¡cac¡ón del Examen Nacional para la

Educación super¡or (ENES) en la Provinc¡a de orellana cantón Loreto, sol¡cito a usted muy

comedidamente autorice el depósito de anticipo de viát¡cos a mí nombre a fin de solventar los

gastos en cumplim¡ento de las actividades asignadas.

Sin otro part¡cular que indicar y agradec¡endo su atención, me suscr¡bo.

Atentame nte,

0/
'.fL' ;,;; t'.t, v-1. c- +:_',|[.\,:Ltlj

María Alejandra Zambrano Rodríguez

Cl: 07 O632L7 42
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COMPROBANTE U]\ICO DE

999 GOAIERNO CENTRAL

0000

0000

FECHA DE
ELAtsoRActóN.

09 2015

No. Prelirninar 615 r9909

No. CUR 63519909

No. Original 61519909

TIPO DE DOCUMENTO RESPALDO CLASE DE DOCUMENTO R¡SPALDO No. CUR PRESIJPUESTARIO

CONf PROBAIITES ADMINISTRAT¡VOS DE
casTos

SOLICITUD DECREACION DE fONDO I 5999990000000000000521

FRC rr\ri a{nolosDr'
FECHA DE APROBACION

09 2015Aroa del
Comprobanta:

Benef¡ciario: SECRETAR¡A DE EDUCACION SUPERIOR, CIENCIA, TECNOLOGIA E INNOVACION

AFECTACION CONTABLE
No ClANlA SU8-l

.\ r? 15

z 212 50

2 15999990000

0 t5999990000

0706321742

0t4632t742

DEIIE

240 00

0.00

H BER

0.00

24000

aux-3 DEscr¡¡c¡ÓN DE ctriNr'As

521 Anticipos dc viáticos Pdajes y Otros de Viajc en Proyccros
y Progr¡d.s

0 Fo¡dos por Oto.ssrsc - Adn,in¡srráción Pública ccnr.al

a-, taart--a"rta,

DEScRrpcroN: Fiüll'üli"tüKlf.tf33f;l1tlil_i". iij;eeeecrase 
de fondoi rFvFl - ANrrcIPos DE vrArrcos PAsArEs Y orRos DE vrArE PRoYEcros Y

APROBADO

DATOS REGISTRO

USUARIO: MARIANOBOA

FECHA: l6/09/2015

DATOS SOLICITUD PAGO

F¡RMA
ELECTRONICA:

USUARIO:

FECHA:

DATOS APROBACION

FIRMA
ELECfRONICAI FM9SII9ISOPBTDOB

USUARIO: MARIANOBOA

FECHA: ló109/2015
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SOTIC¡TUO DE AUTORIZACIóN PARA CUMPLIMIENTO DE SERVICIOS INSTITUCIONALES

!fo. soLrc luD tr 
^!roRrl^cróN 

P^R^c!MPr M ÍNfO Dl stR
Ecri^ or soLlcLTUD rO/09/201-s

vtÁTrcos xi wovtrtz¡clol'l¡s | | suBslsrENclAs ALTMENfActóN

DATOS 6ENERALES

;,.*.,".r*;;;,,,*,,* @
ZAMBRANo RooRiGUEZ MARfA ALEIANoRA I sERvlDoR PÚBLlco 1

ZAMORA - ZAMORA CHINCHIPE

fEor^S^LLD^(dd nññ ¿¡¿r) I troR^ s^r ro^ (hhr ñm)

\¡OM3RT DE IA UNTDAO A LA OU' PÉSfENECE LAO EL SERVIOOR

PROYECTO PROMETEO

rEot^ LLEG^D^ tdd{rñm-a.¡¡)

t7/os/zors ] oo¡too 20/a9/20rs 09h45

iÉrvÍnrfi ts oUt rNlt6RAN LOS SLRVTC OS Nsl IUCTONALIS

Ér trr^Dí^ ÁrÉL^NñR^

DrscR[\:ÓN Df L^S 
^Cl)vrD^D

:OORDINADOR DE RECINTO EN TOMA DE EXAMEN €NES

TRANSPORTE

I rPo DE TRANSPoRfE
(aú'&, ¡.renrc, h¡d,mo,

NOMERE DE

TRANSPORTE
RUTA

SALIDA LLEGADA

FECHA HORA FECHA HORA

TERRESTRÉ

QUITO _

AEROPUIRTO 111O9/2015 04h00 17 /o9120L3 05h00

AERTO
]NSTITUCIONAL QUITO - LOJA rl lo9lzars 06h00 11/09/2015 07h00

TERRESTfTE
INSTIfIJCIONAL LOJA_ ZAMORA 71/O9/20rs 07h00 11109/2015 08h00

TTRRESTRE
INSTITUCIONAL ZAMORA CATAMAYO t9/O9/20rs 18h00 19/09IZO|S 19hOO

AEREO
lNSTITUCIONAL LOIA. QUITO 20/os/24$ 07h00 20/09/2Or5 08h00

TERRISIRL
!NSTITUCIONAL

AÉROPUERTO

SANGOLQUÍ 20/o9/241s 08h30 20/O9/20rs th45

TERRTSTRE
sANcoLQUÍ- QUlro 20/09/2O\5 15hO0 20/0912015 16H00

DATOS PARA fRANSFERENCIA

r1,;,..
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l*t''AHORROS I il
FIRMA DE LA g[ aesfolsaau or u ur'ltolo

' soLrtlTANTEFIRMA DE LA O Et SERVIOOR SOI.ICITANT€

t'r'- . l\!fr;lr i¡|'.; li¡Y/Lrl)lL¡" )
I

NoMsRr Étraq '

"^"ffi?,"ío"J

ñespo"s¡sa o¡ !a u¡tono soL'c'rn^rr

- GERENTE PROY€CTO PROMETEO (E)
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FIRMA OÉ LA AUTORIDAD NOMINADORA O SU DETEGADO

Subsecretaria Gen(

RINA PAZO5

)ral de Ciencia, TecnoloSía e Innovación



Qu¡to, 10 de septiembre del 2015

Eco. David Rodríguez

Gerente Proyecto Prometeo (Encargado)

SENESCYT

De mi consideración:

con el f¡n de dar cumplimiento a la d¡sposic¡ón emitida por la máxima autoridad para m¡ as¡stenc¡a
y colaboración en la coordinación de Recinto en la aplicación del Examen Nacional para la
Educación Super¡or (ENEs) en la provincia de Zamora chinchipe cantón zamora, solicito a usted
muy comedidamente autorice el depósito de anticipo de v¡át¡cos a mí nombre a fin de solventar
los gastos en cumplim¡ento de las activ¡dades asignadas.

Sin otro particular que ind¡car y agradeciendo su atención, me suscribo.

Atentamente,

: jo,cl.',1d,,
. -->, Eorjcatqon sq)qrcrr. -> C¡enc¡á. Tecno¡ogb e trnovación

M¿¡ Al¿lqrd e ú zcrn¡ L: 2.r,"')--r
María Alejandra Zambrano
Cl: 07 063217 42



,' o.!r.I.tr'r ll L rikl
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YO. MARíA ALEJANDRA ZAMBRANO RODR|GUEZ idENtifiCAdO/A CON C.C. NO

07063217 42, autorizo descontar de la nómina del mes de correspondiente, el valor

sobrante y no just¡ficado del anticipo de viáticos solicitado para la coordinación de

Recinto en la aplicación del Examen Nacional para la Educación Superior (ENES) en

la Provincia de Zamora Chinchipe cantón Zamora del 17 al 20 de septiembre' una

vez presentado el informe correspondiente para su liquidación.

N4u A\lfovtrr' ?or¡lo¿G.'.Ü

c.c. No 0706321742
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MIEMBROS DEL GABINETE
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vrATtcos

SUBSISTENCIAS

ALIMENTACIÓN

PEAJES

TRANSPORTE

COMBUSTIBTE

VALOR A RECIBIR

ANTICIPO

CUENTA POR PAGAR

Observaciones:
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