PAGINANo. | DE

FECHA IMPRESION: 2476/2015

ﬂ Ministerio de Finanzas 1
del Ecuador
[ COMPROBANTE DE PAGO
EJercicio: 2015 Entidad: 1568-8909-0000  SECRETARIA DE ERUCACION SUPERIOR CIENCIA
No. CUR: 9345 Tipo Registro: DEV TECNOLOGIA E INNOVACION - PLANTA CENTRAL
Monto: 200,00
IVA: 0,00
Sub Total: 200,00
Retehciones IVA: 0,00
Deduccion Presupuestaria: 0,00
Total Liquido Pagar: 200,00

Estado:

Cuenta Monetaria No.:

APRQOBADO

Descripgién:
2200035360

FUERTES JIMENEZ MARIA GABRIELA: Pago de viaticos y subsistencias,
por traslado de Quito a Guayaquil, los dias del 18-05-2015 al 20-05-2015,

conversatoria de educacion superior en U de Guayaquil

Solicitud de Pago

Aprohado por Tesoreria

Entregado al BCE

]| ]| Si
b 7
(" Cta. Pagadora Fuente Descripcion de ja Fuente F. Confimmado Monto Confirmada Monte Rechazado |

1110008 1 RECURSOS FISCALES 1840612015 200,00 0.00
N Sub - Total 200,00 0,00 )
Retanclones
NO PRESENT A RETENGIONES Q.00
Total Deducciongs: 0.00
0,00
Deducciones Sin Factura
Codigo Nombre Monto
Monto Liquldo: 200,00

\. 7







COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO

Instituclon; 159 | SECRETARIA DE EDUGACION SUPERIOR CIENCIA TECNOLOGIA E | Reporte I rptComprobanteGaslos.rﬂ
INNOVACION o
U, Ejscutora: 9990 | SECRETARIA DE EDUCACION SUPERIOR CIENCIA TECNOLOGIA E Fecha Elaboracién No. CUR  No. Original
INNOVACION - PLANTA CENTRAL 015 106 2015 9346 9230
Unld. Desc: 0000
Tipo Documento Respaldo Clase Documento No. No. Expediente
COMPROBANTES ADMIMISTRATIVOS DE GASTOS LISUIDACION DE GASTOS 206-2078 57-98
1
Clase d Clase da RPA RTO DEV
R:g’l:m:: DEVENGADO Gasto: OTROS GASTOS 1 1 |
Cusnta
Bango: [ [ Monataria: [ I |
Comprobante GASTOS Numero Operaclén 0
Beneficiario: | 0401445982 —Fueanss JIMENEZ MARIA GABRIELA I
AFECTACION PRESUPUESTARIA
PG SP PY ACT ITEM UBG FTE ORG N.Prest DESCRIPCION MONTO
01 o0 D00 001 530303 1701 001 0000 0000  Viaticos y Subsistencias en el Interior 200.00
TOTAL PRESUPUESTARIO 200.00
VA 0.00
3UB - TOTAL 200.00
RETENCIONES IVA 0.00
TOTAL DEDUCCIONES PRESUPUESTARKD 0.00
TOTAL A PAGAR 200.00
S0ON: DOSCIENTOS DOLARES
DESCRIPCION: FUERTES JIMENEZ MAR|A GABRIELA: Pago de vidticos ¥ subsistencias, por trasledo de Quito a Guayaquil, los dias del 18-05-2015 al

20-05-2015, conversatorio de educacion superior en U de Guayaqull

7 JUN 2015

Recibido pors o nercememmnms
DATOS APROBACION
ESTADO REGISTRADO: APROBADO:;

APROBADO N

R W
FECHA: - \illljbh )
15/06/2015 .

FMCIOHT&'IID Responsable Dirglor Financiern :6\;}/

y
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COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO
Institucion; 159 { SECRETARIA DE EDUCACION SUPERIOR CIENGIA TECNOLOGLA E I Reporte [ rptComprobanteGaslos rdic
INNOVACION
U. Ejecutora: 9599 | SECRETARIA DE EDUCACION SUPERIOR CIENCIA TECNOLOGIA E Fecha Efaboracion No. CUR  No. Original
INNOVACION - PLANTA CENTRAL
Unid. Desc: 0000 012 108 2015 9230 9230
Tipo Documento Respaldo Clase Documento No. MNo. Expediente
COMPROBANTES ADMINISTRATIVOS DE GASTOS LIQUIDAGION DE GASTOS 2015-2076 ETSB
1
RPA RTO DEV
Registro: COMPROMETIDO lawa de OTROS GASTOS T T ]
Cuenta
Banco: Monstaria: | | I
Comprobanta BASTOS Mumero Oparacion 0
Beneflciario: | 0401445952 | FUERTES JIMENEZ MARIA GABRIELA |
AFECTACION PRESUPUESTARIA
PG SP PY ACT ITEM FTE ORG N.Prest DESCRIPCION MONTO
o1 Q0 000 001 530303 t¥C1 001 0000 0000 Viaticos y Subsistercias en el interiar 200.00
TOTAL PRESUPUESTARIO 200.00
VA 0.00
SUB - TOTAL 200.00
RETENCIONES VA 0.00
TOTAL DEDUCCIONES PRESUPUESTARIO 0.00
TOTAL A PAGAR 200.00
SON: DOSCIENTOS DOLARES
DESCRIPCION: FUERTES JIMENEZ MARIA GABRIELA: Pago de viiticos y aubsistencias, por traslado da Quite a Guayaquil, los dias def 18-05-2015 al

206-05-2015, conversatonio de educacion superior en U de Guaysdull

ESTADO APROBADO:
APROBADO T
R
R
FECHA: \ [
12/06/2015 =

+  Funcionano Responsable Director Financisro
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0900008 Mnskio

»
2 .
® > !Secretaria de 009 9@ deRelacines
* -? | Educacion Superior, Laborales
. Ciencia y Tecnologia

INFORME DE SERVICIOS INSTITUCIONALES

Nro. SOLICITUD DE AUTORIZACION PARA CUMPLIMIENTO

DE SERVICIOS INSTITUCIONALES

2015~ 203%

FECHA DE INFORME (21-05-2015})

—

DATOS GENERALES

APELLIDOS - NOMBRES DE LA O EL SERVIDOR

FUERTES JIMENES MARIA GABRIELA

PUESTO QUE OCUPA:
ANALSITA DE SEGUIMIENTO Y EVALUACION

CIUDAD — PROVINCIA DEL SERVICIO INSTITUCIONAL

GUAYAS- GUAYAQUIL

SERVIDOR;
DIRECCION DE SEGUIMIENTO Y EVALUACION

SERVIDORES QUE INTEGRAN EL SERVICIO INSTITUCIONAL:GABRIELA GALLARDO

INFORME DE ACTIVIDADES Y PRODUCTOS ALCANZADOS

Actividades Realizadas:

Lunes 18 de rﬁayo de
2015

Martes 19 de mayo
de 2015

Primer dia del conversatorio sobre Educacién Superior en
la Universidad de Guayaquil

Agenda:

11:00 - 13:00

Inauguracién

Ponencias sobre los desafios de la Educacisn Superior en
Ecuador y América Latina,

15:00- 18:00
Mesa Redonda para analizar la situacién actual de la

Educacidn Superior en el Ecuador.
Conclusiones y Recomendaciones

Segundo dia del conversatorio sobre Educacién Superior
en la Universidad de Guayaquil

9.00- 11:00 Ponencias sobre Ia calidad de la Educacién
Superior en el Ecuador

NOMBRE DE LA UNIDAD A LA QUE PERTENECE LA O EL




11:0- 13:00 Mesas de trabajo para analizar la coyuntura
actual de la Educacién Superior
14:00- 16:00 Conclusiones y Plenaria de las Mesas de

Trabajo

16:00- 18:00 Ponencia sobre la Autonomia responsable de
las Universidades

Tercer dia del conversatorio sobre Educacién Superior en

Miércoles 20 de
mayo de 2015 la Universidad de Guayaquil
9:00- 11:00 Ponencias sobre los fines de la Educacidn
Superior
11:0- 13:00 Mesas de trabajo sobre los principios del
sistema de la Educacidn Superior
14:00- 16:00 Conclusiones y Plenaria de las Mesas de
Trabajo
16:00- 18:00 Ponencia sobre los principios de la Educacién
Superior.
ITINERARIO SALIDA LLEGADA NOTA
FECHA m/ Estos datos se refieren al tiempo efectivamente utilizado en el
dd-mmm-aaa 18/05 /2015 20/05/2045 | cumplimiento del servicio institucional, desde 1a salida del lugar
—1 de residencia o trabajo habituales o del cumplimiento del
HORA 9:00 | 21:20,/" | servicio institucional segin sea el caso, hasta su llegada de
hh:mm o estos sitios.
TRANSPORTE
PO DE NOMBRE DE RUTA SALIDA LLEGADA
~ TRANSPORTE TRANSPORTE FECHA HORA FECHA HORA
[Adrea, terresire, marltima, otros) ] dd-mmm-aaas " hhimm - dd-mmm-aaan hh:mm
AEREQ TAME QUITO- GUAYAGUIL | 18/05 /201 9007 | 18/05 /2015 | 2:50
AERED TAME GUAYAQUIL- QUITO | 20 /05/2015 20: 30 20 /05/2018 21,20

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 COMISIONADO

NOTA

NOMBRE: MARIA GABRIELA FUERTES

El presente informe deberd presentarse dentro del término de 4
dias del cumplimiento de servicios institucionales, caso contrario
la liquidacion se demorard e incluso de no presentario tendria
que restituir los valores percibidos. Cuando el cumplimiento de
servicios institucionales sea superior al nimero de dias
autorizados, se deberd adjuntar la autorizacidn por escrito de la
Maxima Autoridad o su Delegado




, )

A

FIRMAS DE APROBACION

FIRMA DE LA © EL RESPON é?f LA UNIDAD DEL
ADO

FIRMA DE LA O EL JEFE INMEDIATO DE LA O EL

RESPONSA LA UNIDAD

y A

SERVIDORC
NOMBRE: FRANCISCO JAVIER MONROY
CARGO: DIRECTOR DE SEGUIMIENTO Y EVALUACION

NOMBRE: DIANA MOLINA
CARGO: COORDINADORA GENERAL DE PLANIFICACION







SENESCYT

Direccion Financiera

CALCULO DE ANTICIPOS O LIQUIDACION DE VIATICOS

|Ic.c.

DETALLE

CANTIDAD

VALOR
DIARIO

Viaticos

2

80,00

Subsistencias

i

40,00

Alimantacion

4,00

Transports

|Peajes

{Combustibles

{0tro:;

VALOR A
|RECIBIR

ANTICIPO

CUENTA POR
PAGAR

Elaboracién

W,

&



COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO

Institucion;

159 | SECRETARIA DE EDUCACION SUPERIOR CIENCIA TECNOLDGIA E r Reporte

] rptComprobanteGastos.rdic ]

| 1720542560 |GARZON GUAMBO ANGEL GABRIEL

INNOVACION —
U. Ejecutora: 9909 | SECRETARIA DE EDUCACION SUPERIOR CIENCIA TECNOLOGIAE Facha Elaboracién No. CUR  No. Original
INNOVACION - PLANTA CE_NT‘RAL
Unid, Desc: 0000 0 06 2015 8388 7474
Tipo Documento Respaldo Clase Documento No. No. Expediente
COMPROBANTES ADMINISTRATIVOS DE GASTOS LIQUIDACION DE GASTOS 20151783 5066
RPA RTO DEV
Registre: DEVENGADO e de OTROS GASTOS T 1]
Cusnta
Banco: Monetaria: I ] I
Comprobants GASTOS Numero Operaclkén 0
Bensficlaria: I

DERDUCCIONES

DATOS APROBACION
ESTADO REGISTRADO: APROBADO:
SOLICITADO
FECHA:

Funcionarw Responsable

Dureeter Financicre




ETKT2692132T44441C1
yECHA/DATY * - 20MAY

vUELO/FL IGHTO 32 0
FUERTES/GABRIELA

DE/FROM: GUAYAQUIL
A/TO: QUITO

ASIENTO/SEAT: 22A

EQUIP/BAGT: 1 /9

REFERENCIA: 78

tame

ETKT2692132733251C1
FECHA/DATE: .18MAY

vueL: FLiGHTO 1 93 ;
- FUERTES/GABRIELA
C.~ROM:QUITO
A/Tu: GUAYAQUIL
ASIENTO/SEAT: 6A
TLUIP/BAGT: 1 /9

EFERENCIA:. 3

tEMT\EE}







iR

Guayaquil- Guayas

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

DIRECCION DE SEGUIMIENTO ¥ EVALUACION

sc
| Bacretaria Nac»onaj g ;‘ ‘é
? ‘ Educacian Suparior, R
Clencia, Teanclogia ¢ Inovecin N
:- - Iﬂ |
SOLICITUD DE AUTORIZACION PARA CUMPLIMIENTO DE SERVICIOS INSTITUCIGNMES =5
Nro. SOLICITUD DE AUTORIZACION PARA CUMPUMIENTO DE SERVICIOS Tl : é‘
ECHA DE SQLICIT [E 4 ]
[NSTITUCIONALES F13f05f201;) c U/ P :
":06 =
= :
. P =
VIATICOS ¥ MOVILIZACICNES SUBSISTENCIAS ALlMENTﬁClOIﬂ o 4 o~ :
s £
[
DATOS GENERALES A B
JAPELLIDOS - NOMBRES DE LA O EL SERVIDOR PUESTO QUE OCUPA-DENOMINACION: %
MARIA GABRIELA FUERTES ANALISTA DE SEGUIMIENTO Y EVALUACION -]
CIUDAD - PROVINCIA DEL SERVICIO INSTITUCIONAL

FECHA SALIDA :

HORA SALIDA

FECHA LLEGADA

HORA LLEGADA :

18/05/2015

v

v

09HOD

20/05/2015 /

21H20 L

EERVIDORES QUE INTEGRAN LOS SERVICIOS INSTITUCIONALES: GABRIELA GALLARDO

DESCRIPCION DE LAS ACTIVIDADES A EJECUTARSE: Invitacion al Conversatorio sobre Educacién Superior
fen la Universidad de Guayaquil

TRANSPORTE
TIPQ DE TRANSPORTE NOMBRE DE SALIDA LLEGADA
{Abreo, tarrustra, marltima, TRANSPORTE RUTA
otros} FECHA HORA FECHA HORA,

dd-mmm-aane hh:mm teh-mmm-adad hhimm

AEREC TAME QUITO- GUAYAQUIL | 18/05 IZOE 9:00//18;‘05 /2015 9:50

— -
AEREQ TAME GUAYAQUIL- QGUITO | 20/05/2015 | 20: 30 | 20/05/2015 21:20 -
DATOS PARA TRANSFERENCIA
NOMBRE DEL BANCO: TIPQ DE CUENTA: No. DE CUENTA:
BANCO DEL PICHINCHA AHORROS 2200035360

FIRMA DE LA O EL SERVIDOR SOLICITANTE

FRMA DE LA O EL RESPONSAILE DE LA UNIDAD

ot

.

MARIA GABRIELA FUERTES
ANALSITA DE SEGUIMIENTO Y EVALUACION

DIANA MOLINA

COORDIANDORA GENERAL DE PALNIFICACION

IS 8

Hora:




T MHGUELPARRENO— —
COORDINADOR ADMINISTRATIVO FINANCIERD

NOTA: Esta solciud deberd szr p Para su Won, con pot lo menod
72 horxs de antiigaciin al cumplimiento de bos secvitios instituclonaies; salvo o
€R30 da que por idades mstituctonales Ia d

* De no axistr disponibilided ia, anto 2 sclickud como |a
autorizaclén quadarin insubsistentas

El Infarme de Servicics Instituclonales debers p
de 4 dias de cumplido el sarvicio Institucional

sa dentra del tirm|

Esté prohibido concader sarviclas insthuciansles durante fos dias de descansn
oblgatario, con excepiidn de las Mdalmas Autoridades o de casos excapcionales
debidamente justificados por s Mézime Autoridad o su Delegado




