e COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO
Institucion: 159 | SECRETARIA DE EDUCACION SUPERIOR CIENCIA TECNOLOGIA E I Reporte | rpiComprobanteGastos.rdic
INNOVACION
U. Ejecutora: 9609 | SECRETARIA DE EDUCACION SUFPERIOR CIENGIA TECNOLOGIA E Fecha Elaboracién No. CUR  No. Original
INNOVACION - PLANTA CENTRAL
Unid. Desc: 0000 022 |06 2015 9871 9716
Tipo Documento Respaldo Clase Documento No. No. Expediente
COMPROBANTES ADMINISTRATIVOS DE GASTOS LIGUIDACION DE GASTOS 2046-2153 6105
RPA RTC DEV|
Fomidiad DEVENGADO Ghase do OTROS GASTOS T 1]
Cuenta
Banco: Monetaria: I | J
Comprobants GASTOS Numero Oparacién 0
Beneficlario: l 1708024144 ELLON PEREZ FRANCISCO XAVIER I
AFECTACION PRESUPUESTARIA
PG SP PY ACT ITEM UBG FTE ORG N, Prest DESCRIFCION MONTO
01 00 000 001 530303 701 001 0000 000 Viaticos y Subsistencias en el Interior 40.00
TOTAL PRESUPUESTARIO 40.00
VA 0.00
SUB - TOTAL 40,00
RETENCIQNES IVA 0.00
TOTAL DEDUCCIONES PRESUPUESTARIOQ 0.00 _
TOTAL A PAGAR 40.00 /
SON: CUARENTA DOLARES
DESCRIPCION: AILLON PEREZ FRANCISCO XAVIER: Pago de visticos y subsistencias, por traslado de Quite a Cangahua, #l dia mowvilizacion

funcionariso de saberes ancestrales

27 JUN 2018

v
Raodz o o __ _Z._ _/_ :{_,_-_,_____
Horw: /// ,_z"z._"
DATOS APROBACION
ESTADO REGISTRADO: APROBADO:
APROBADO
FECHA: _
22/06/2015 . h
chion{riu Responsable Director Financiero







COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO

227

Institucion: 159 [ SECRETARIA DE EDUCAGION SUPERIOR CIENCIA TECNOLOGIA E l Reporte | ptComprobanteGastos rdlc

INNOVACION
U. Elacutora: 6999 | SECRETARIA DE EDUCACION SUPERIOR CIENCIA TECNOLOGIA E Fecha Elaboracion No. CUR  No. Original

INNOVACION - PLANTA CENTRAL
Unid. Desc: 0000 019 |06 2015 9716 9716

Tipo Documento Respaldo Clase Documento No. No. Expediente
COMPROBANTES ADMINISTRATIVOS DE GASTOS LIQUIDACION DE GASTOS 2015-2163 6105
RPA RTO DEV
Clase d
Reglatro: COMPROMETIDO Siare do OTROS GASTOS
Cuenta

Banco: Monataria: | [ |
Comprobante GASTOS Numsro Operacién 0
Beneficlario: | 1708024144 |AILLON PEREZ FRANCISCO XAVIER |

AFECTACION PRESUPUESTARIA

PG -1 PY ACT  ITEM UBG FTE ORG N.Prast DESCRIPCION MONTO
01 060 000 001 530303 1701 001 0000 0000  Viaticos y Subsistencias en el Inferior 40.00
TOTAL PRESUPUESTARIO 40.00
IVA 0.00
5UB - TOTAL 40.00
RETENCIONES VA 0.00
TOTAL DEDUCCIONES PRESUPUESTARIC 0.00
TOTAL A PAGAR 40.00
SON: CUARENTA DOLARES
DESCRIPCION; AILLON PEREZ FRANCISCO XAVIER: Pago da vidticos y subsistencias, por traslada de Quito s Cangahua, el dia movilizacion

fungignanss de saberes ancestraley

o

DATOS APROBAGION
ESTADO REG[STRA APROBADO:
APROBADO
FECHA:
19/06/2015
/ Funcionario Responsable Direstor Financicra

vy

i
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INFORME DE SERVI N g
j&. 50 3 RME C10S INSTITUCIONALES SL oz o 5
Nro. SOLICITUD DE AUTORIZACION PARA CUMPLIMIENTO DE FECHA DE INFORME [dd-mmm-aaaa) / T :ﬂ
SERVICIOS INSTITUCIONALES 20-05 -2015 2.
DATOS GENERALES FllL

APELLIDOS - NOMBRES DE LA O EL SERVIDOR
AILLON PEREZ FRANCISCO XAVIER

~

PUESTO QUE QCUPA Y DENOMINACION:
CONDUCTOR

CIUDAD — PROVINCIA DEL SERVICIO C,
PICHINCHA -QUITO

GAHUA-CAYAMBE-

ADMINISTRATIVO

NOMBRE DE LA UNIDAD A LA QUE PERTENECE LA QL SERVIDOR

SERVIDORES QUE INTEGRAN EL SERVICIO INSTITUCIONAL: FUNCIONARIO DE SABERES ANCESTRALES. —

INFORME DE ACTIVIDADES Y PRODUCTOS ALCANZADOS

Listado de facturas que justifican los gastos realizados:

Actividades Realizadas: SALIMOS DESDE QUITC A LAS 07HO0 LLEGANDO A CANGAHUA A LAS 08H30 EL FUNCIONARIO ASISTIO A UNA

VISITA AL GAD DE CANGAHUA HASTA LAS 12HOG LUEGO RETORNQ.
Productos Alcanzados: TRASLADO DE EL FUNCIONARIO A CANGAHUA A SATISFACCION DE LOS MISMOS Y RETORNO.

Factura Nro. 010-004-002576881 Clase de gastos Peaje - Valor 0,60
Factura Nro. 005-011-002220878 Clase de gastos Peaje / Valor 1,00
TOTAL 1.60
ITINERARIO SALIDA LLEGADA _ NoTAa- -
7 stos datos se refieren al tiempo efectivamente utilzade en el
FECHA 20_05_2015/ 20-05-2015 ] cumplimiento del servicio institucional, desde la salida del lugar de
dd-mmm-aaa sidencia o trabajo habituales ¢ def cumplimiento del servicio institucional
HORA 06HOD A idHOO _ segin sea e caso, hasta su llegada de estos sitios.
hh:mm
TRANSPORTE
TIPG DE SALIDA LLEGADA
TRANSPORTE NOMBRE DE RUTA
{Adren, tarrestsg, maribma, TRANSPORTE FECHA ORA FECHA HDRA
atras) . dd-mmm-anka hh:mm dd-mmm-paaa hh:mm |
TERRESTRE PEQ-816 ”  QUITO ~CANGAHUA 20-05-2015 4 06HOD 20-05-2015 Q8H30 -
TERRESTRE PEQ-816 CANGAHUA-QUITO 20-05-2015 | 11HOO 20-05-2015 7 14Hod”

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 WSIONADO

NOTA

NOMBRE: AILLON ANCISCO XAVIER

/]

por escrito de |a-Maxima Autoridad o su Delegado

El presente informe deberd presentarse dentro def término de 4 dias del
cumplimiento de servicios institucionales, caso contrarlo ia liquidacian se
demorard e incluso de no presentarlo tendria que restituir los valores
percibidos. Cuando el cumplimiento de servicios institucionales sea
superior al nimero de dias autorizados, se deberd adjuntar Ja autorizacién

FIRMAS DE APROBACION .

FIRMA DE LA O EL RESPONSABLE DE LA UNIDAD DEL

-

SERVIDOR COMISIONADO

T

FIRMA DE LA O £L JEFE INMEDIATO DE LA O EL RESPONSABLE DE LA

N LeJ W@my

- NOMBRE: MARIO GORDILLO
__AARGQ: DIREETOR ADMINISTRATIVO

P

/

&

- S =
0 -~
CARGO: (\ZJRDINADOR GENERAL ADMI; ZTIVO FINANCIERO







100%

MIEMBROS DEL GABINETE

REEMBOLSO

VIATICOS

SUBSISTENCIAS

ALIMENTACION

PEAIES

TRANSPORTE

COMBUSTIBLE

VALOR A RECIBIR

ANTICIPO

CUENTA POR PAGAR

Observaciones:

ESTRUCTURA PRESUPUESTARIA:

o

Revision

Eﬁlboracién







RUE. 1791317025001
Cantribuyente Especial

Resolucign N™ NAC-0476

MATRIZ: Abraham {incoln N26-1b v San
Ignacio

PBX: 02-3982500-Quito

SUCURSAL: Panamericana Norte km 4+000
Tramo: Calderdn - Guay]llabamba

FACTURA ORIGINAL
PANAMERICANA VIAL S.A. PANAVIAL
AUT. SRI @ (116624808
FLCHA AUTORLZACION
2B/Abr /7015
VALIDEZ: 28/Abr /2016
CARRIL: 11N
FACTURA: 10-004-0025760
v/2015 06:49:25

Clase:T01A
SERVICIO DE PEAJE
T4RIFA: § 0,60

Iva: § 0,00
TOTAL : $ 0,80 <
CLTENTE: CONSUMIDOR FINAL
RUC/CT: 5599999999499
ORIGINAL ADQUIRIENTE

4

EUC. ]?913]?02500?
Lontyibuyente Especiag)
S:?Slucidn N NAC-0476
IZ: Abrane oln W25-16

T raham Lincoln N26-16 v San
gﬁﬁng2-3982500-0u1t0

LURSAL : Panemericana Nort

| e km
Tramg: Guay]]abamba-Santa Rosa 700

Cayambe~£ajas

;EEJUEA ORIGINAL
MERICANA vIal 5.4,
AUT. SRT . 1116824803 AL
FECHA AUTORTZ 1 Tog
ﬁgfﬁgrf2nr5

LIDEZ - 2874 3
CARRIL : 4N /Abr/2006
FACTURA:OOS-GII-OOZZ
2Q/May/2015 0?:30:3?2-08?8
Clase:T014
SERVICIOD BE PEAJE
TARIFA: § 1,00

Wa: $ 0,00
TOTAL : 3 1|, g
CLIENTE: CONSUMIDOR FINAL
RUC/CI: 9399999999999
ORIGINAL ADQUIRIFNTE
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SOLICITUD DE AUTORIZACION PARA CUMPLIMIENTO DE SERVICIOS INSTITUCIONALES

Wra. SCLICIT LD DE AUTORIZACIGN PARA CUMPLIMIENTC DE SERVICIOS INST!TUCIGNN.7/

FECHA DE SOLICITUD fdd mmm-aaaa) /

08/05/2015

VIATICOS

MOVILIZACIONES

/ SUBSISTENCIAS

" ALIMENTACION

/]

D# 05 GENERALES /

IWPELLIDOS - NOMBRES RIE LA O EL SERVIDOR

Jjuan Carlos Narvde:z Escobar

PUESTD QUE DCLFA-DENOMINACION: :
Condugor

CIURAD - PROVINCEA DEL SERVICIO INSTIT L KMAL
Cangahua-Cayambe-Pichincha

[ -

WOMBRE DE UNIDAD A LA OUE PERTENEJE LA [ EL SERVIDOR
Direccldn Adghtnistrativa

FECHA 5ALIDA [dd-mmm -aaaa|

|
HORA SALIDA {hh:mm]

AA LLEGADA (hh:mm}

14/05/2015

S~

/s
05,‘00 ‘

| FE Cy’(l.E SADA [dd-mmm-aaaa)
7

!

14/05/2015 23h00

SERVIDORES TEGRAN L0S SERYICIDS INSTITUCIUNALES:
Mauricio Ortiz ¥ Carlos Narvie:z

ra realizar encuéstas a los,pébladores de la Comunidad de Cochapamba, para levantar ’
orno a Cuito. -~

- / T\ TRANSPORTE
TIPO DE TRANSPORTE NOMBRE D SALIDA LLEGADA
[AéI¢o, terrestie, maritime, TRANSPOR RU TA
ohiosh FECHA HORA FEC HORA
[~ dd-mmm-asaa hh:m dd-mmm-adga hh:mm
Terrestre i":gf";;ja' Quito-Cangahua 7 1%%15 | oshoo | 14/05/201 10h00
Institucifirial. )
Terrestra _ Pflfsi}' :) U Cangahua-Quite 14/05/2015 }%I'PE 14/05/2015 ,\ 23h00 |-
b l DATOS PARA TRANSFERENCIA e \
NOMBRE DEL BANCD: TR0 OE CUENTA; MNo. DE CUENTA: |
PICHINCHA AHORROS 5284146900

FIRMA DE LA OEL S+\IIDOR SOLICATANTE

FIRMA DE LA O EL RESPONSABLE DE L\UNIDAD

SOLICITANTE
\

AN canu:!s'uanvuz ESCOBAR

ING. MARKMGORDILLD
CARLD DIRECTOR AQ ISTRAIIVG

FIRMA DE LA AUTORIDAD)

NOMINADORA O SU DELEGADO

su A idn, con por ki
jenta de los  serviclon
des Insthugionales lo

NOTA: Esta colicltud deberd ser pr
menos 71 hors de  anticlpacidn  al cumpl
nstrucignales; salvo ¢l caso de gque por Neces
dors nutorice.

Msg. Miguel Parrefio
Coordinador Administrativo Financiero

/

» Do no exislic disponibilidad presupueiteria, tanto W Iir.ilud coma b

autlorlzacién quedardn Insubsizentes
» El Infarme de Serviios Instituclonales delerd pre!tnl.aue dentro del
téerming de 4 dlas de e ligp el 5o ricio i

Eatd profabidy onceder servicios inshtucionales durante lus dizs da descansb\‘
.

whligalorio, con sxcepeion e las Maximas Auteridades o de casos excepcianales
debidamente [ustificsdos par la Makima Auloridad o su Delagado.

VERSHON FORMULARID ML ACTUALLZADH 12//06/2013

ST SENES CVY T
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: Secrotaria do
P Edhicacion Superior,
+ > Ciencia, Tecnologia e Innovacion

Memorando Nro, SENESCYT-CDSA-2015-0117-M1 '
Quito, D.M., 19 de mayo de 2015 /

PARA: Sr. Miguel Eduardo Parrefio Davila 4
Coordinador General Administrative Financiero

ASUNTO: Solicitud de transporte a Quinchucajas - Cangahua

De mi consideracidn:

Por medio del presente, solicito a usted ia autorizacién ‘para la-movilizacién y uso del
transporte intitucional, para ¢l dia miércoles 20 de mays del 2015, flara realizar
encuestas a los pobladores de la Comunidad de Quinchucajas de la parroquia de
Cangahua, csta actividad ces para levantar informacién dentro. del Proyecto de
Investigacién "Conocimientos Tradicionales - Cambio Climético",ﬁle esta Coordinacidn
lleva a cabo. 4

Los funcionarios que realizaran esta actividad son: Jessika Aldas y Mauricio Ortiz.

Solicito que el vehiculo asignade sea una camioneta 4x4 debido a la condicién del terreno
que se visitara.
/ .
Ttinerario dia 20 de mayo del 2015: /
Salida Quito - Cangahua, Quinchucajas, 06:00
Retomo Quinchucajas Cangahua- Quito, 18:00 aproximadamente.

Con sentimientos de distinguida consideracién.

Atentamente,

Sra, Maricruz Ponce 4
COORDINADORA DE SABERES ANCESTRALES ENCARGADA

Copia;
Snia. Tania Gabriela Reinoso Jacome
Analista de Transporte

ja‘mt

* Docinants gunerak: por Gulou 171






ORDEN DE MOVILIZACION CON VIATICOS Y/O No. 291
SUBSISTENCIAS; FINES DE SEMANA Y/O FERIADOS

1. IDENTIFICACION DE LA ENTIDAD

Instituciéon  SECRETARIA DE EDUCACION SUPERIOR, CIENCIA, TECNOLOGIA E INNOVACION.

RUC

2. DATOS DE EMISION DE Lf: ORDEN

Ciudad CAYAMBE [.-' / //

Fecha de Vigencia Desde 2015-05-20 Hora 06:00 Hasta 20150520 Hora 23.00

Motiva  REALIZAR ENCUESTAS A LOS POBLADORES DE LA COMUNIDAD DE QUINCHUCAJAS DE LA
PARROQUIA DE CANGAHUA

No. Ocupantes 3

AUTORIZACION r
Fecha 2015-05-19 4 No. Comunicacién SENESCYT-CDSA-2015-0117-MI
Lugar Origen SENESCYT QUITO

Lugar Destino CANGAHUA

Kllometrafe icio .. 5 A3z Kllometraje Fin 2 73 '%-’)' 6 2

3. DATOS DEL CONDUCTOR / A

Nombres  AILLON PEREZ FRANCISCO XAVIER' / Cargo CONDUCTOR CODIGO DE TRABAJOD

Nomero de Cédula / Pasaporte 1708024144 Tipo de Liceneia C

4. CARACTERISTICAS DEL VEHICULO

rd
Nimero de Placa - PEQ816 Marca ! Modelo THEVROLET
Color PLOMO Namero Matricuia  A3478363

5. DATOS DEL SOLICITANTE

-

Nombres  MASWERME RONCE - / Carge CCORDINADORA DE SABERES

ANCESTRALES ENCARGADA

Reallzado Por REINOSO JACOME TANIA GABRIELA
Fecha de Emislén  2015-05-19

145
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SOLICITUD DE AUTORIZACION PARA CUMPLIMIENTO DE SERVICIOS INSTITUCIONALES _

.

FECHA DE SOLICITUD 19/06/2015 e

KIVDAD - PROVINCIA DEL SERVICIO INSTITUCIONAL CANGAKLUA- CAYAMBE-PICHINCHA-QUITO

VIATICOS MOVILIZACIONES SUBSISTENCIAS | < | ALIMENTACION
DATOS GENERALES
JAPELLIDOS - NOMBRES DE LA O EL SERVIDOR - kUES'I'D QUE OCUPA Y DENOMIN’CK}N
AILLON PEREZ FRANCISCO XAVIER CONDWECTOR
— NOMBRE DE LA UNIDAD & LA QUE PERTENECE LA O EL

SERVIDCR I
ADMINISTRATIVO

FECHA LLEGADA {dd-mmm.- HORALLEGADA
FECHA SALIDA (dd-mmm-aase} HORA 5ALIDA (hh:mm) 2aa3) {nh:mm)
20-05-2015 yd osHoo 20-052005 23HOD |
ERVIDORES QUE INTEGRAN LOS SERVICIOS INSTITUCIONALES  Funcionarios de Saberes Ancestrales Jessica Aldas.
DESCRIPCION DE LAS ACTIVIDADES A EJECUTARSE ; Meovllizacion de los funcionarios en esta ciudad.
TRANSPORTE
NOMBRE SALIDA LLEGADA
TIPO DE TRANSPORTE DE RUTA
(Adte tereesise. inariimo, oteos) TRANSPOR FECHA | HORA | FECHA | HORA
TE y dd-mmin-azas Bhmm dd-mmm-saan th:mm
7 N ¥
TERRESTRE PEQB16 7 | QUITO-CANGAHUA | ) e on1s */OEiHOO‘ 20-05-2015 | 06HOG
A : Vbt 1 ]
TERRESTRE PEQ-816 /" | CANGAHUA-QUITO 20:05-2015 | 21HDO | 20-05-2015 4'/23Hoo"
DATOS PARA TRANSFERENCIA

NOMBRE DEL BANCO:
PICHINCHA

TIPO DE CUENTA:
AHORROS

No. DE CUENTA:
2200206554

FIRMA DE LA O EL SERVIDOR SOLICITANTE

FiIAMA DE LA O EL RESPONSABLE DE LA UNIDAD SOLICITANTE

T T

AILLON RER

AUT()/RIZQ{-LQ.@EU
S

NCISCO XAVHER
EN CASQ DE PAGOS EN EXCESO

MARIO €ORDILLO
CIRECTOR ADMINISTRATIVO

MOTA: £sta solicitud debera ser presentada pars su Autorizacion,

FKMA DELA AUTORlD}*&OMINJ\DORA O SU DELEGADO
| F P :
|

! MIGQEL paRRERG -~ © 7

COORDINADOR GENERA’LABIGINISTRATIVO FINANCIERG,

- 7

on por lo menos 72 horas de anticipacion al cumplimineto de los

E.ervlcius institucionaes,salvo ¢l caso de que por necesidades

nstitucionales |a Autoridad Nominadora Autorice,
- De no existir disponibilidad presupuestaria, tanto la soln:ltud

komo Iz autorizacion quedaran Insubsistentes

- Elinforme de servicios institucionales debera presentarse

entro del termino de 4 dias de cumplido el servicio instltucional
sta prohibido conceder servicios institucionales durante los dias
e descanso obligatorio, con excepcion de las maximas
utoridades o de casos escepcionales debidamente justificados

or la maxima autoridad o su delegado. J
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