COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO
Instituclon: 159 ﬁlEr?g\EAmmA DE EDUCACION SUPERIOR CIENCIA TECNOLOGIA E I Reporte rptComprobanteGastos.rdic I
CION —
U. Ejecutora: 9999 | SECRETARIA OE EDUCACION SUPERIOR CIENCIA TECNOLOGIA E Fecha Elaboracian No. CUR  Ng. Original
INNOVACION - PLANTA CENTRAL
Tipo Documenta Respaldo Clase Documento No, No. Expediente
COMPROBANTES ADMINISTRATIVOS DE QASTOS LIQUIDACION DE GASTOS 2016-2214 5236
L
RPA RTO DEV
1
g;ﬁi:,’:: DEVENGADO e do OTROS GASTOS
Cuenla
Banco: Monstaria: I | I
Comprabante GASTOS Numero Operacion 0
Beneficiario: | 17096894560 |NAH\:AE: ESCOBAR JUAN CARLOS |
—_— e ——————
AFECTACION PRESUPUESTARIA
PG SP PY ACT ITEM UBG FTE ORG N.Prest DESCRIPCION MONTO
01 o0 oco 001 530303 1707 001 QOCQO 0000  Viaticos y Subsistencias en el Interior 40.00
o 00 000 001 530301 1701 001 0000 0000  Pasajes al Intsrior 2.00
TOTAL PRESUPUESTARIO 42.00
IVA 0.00
SUB - TOTAL 42.00
RETENCICNES IVA 0.00
TOTAL DEDUCCIONES PRESUPUESTARIO 0.00
TOTAL A PAGAR 42.00
SON: CUARENTA Y DOS DOLARES
DESCRIPCION: NARVAEZ ESCOBAR JUAN GARLOS.- Pago subsistencla Latacunga-Cotopaxi, movilizacién Elizabeth Chicaiza y Jorge Pozo para asistir

al comité de obra; et 15/06/2015

T4 JUN 2015

/
; - l R i
Iy
. i .\
DATOS APROBACION
ESTADO REGISTRADO: APROBADO:
APROBADO 7 ) \w
. LA
FECHA: \}f\ :
23/06/2015 N
Fum:mnAu Responsable Birector Financicn
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COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO _
Instltuclon: 159 | SECRETARIA DE EDUCACION SUPERIOR CIENCIA TECNOLOGIA E | Reporte I mptComprobanteGastos.relc |
INNGVACION —
U. Ejecutora: 9999 | SECRETARIA DE EDUCACION SUPERIOR CIENCIA TECNOLOGIA E Fecha Elaboracion No. CUR  No. Original
INNOVACION - PLANTA CENTRAL
Tipo Documento Respaldo Clase Documento No. Ne. Expedienta
COMPROBANTES ADMINISTRATIVOS DE GASTOS LIGUIDACION DE GASTOS 2015-2214 6236
L
RPA RTO DEV
Reatre: COMPROMETIDO e de OTROS GASTOS CT T 1
Cuenta
Banco: Monetaria:
Comprobante GASTOS Numero Operacién 0
Beneficiarle: | 1709894560 |NARvAez ESCOBAR JUAN CARLOS I
AFECTACION PRESUPUESTARIA
PG SP PY ACT ITEM UBG FTE ORG N.Prest DESCRIPCION MONTO
01 00 000 001 530303 1701 001 0000 000D  Viaticos y Subsistencias en el Interior 40.00
o1 00 D00 0Ct 530301 1701 001 0000 (ODOO Pasajes al Interior 2.00
TOTAL PRESUPUESTARIO 42.00
IVA 0.00
SUB - TOTAL 42.00
RETENCIONES VA 0.00
TOTAL DEDUCCIONES PRESUPUESTARIO 0.00
TOTAL A PAGAR 42.00
SON: CUARENTA ¥ DOS DOLARES
DESCRIPCION: NARVAEZ ESCOBAR JUAN CARLOS.- Pago subsistencia Latacunga-Cotopaxi, movilizacién Elizabeth Chicaiza y Jorge Pozo para asistir
al comité de obra; el 15/06/2015
DATOS APROBACION
ESTADO REGISTRADO: APROBADQO:
APROBADO _
FECHA: i "
23/06/2015 4 I
Fur;:ianan'o Fesponsable Dirccior Financicro
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APELLIDOS - NOMBRES DE LA O EL SERVIDOR
Conductor

- Vensrertoriog e .:::% m
R — __ Rel
Ciencin, Tecnologia & Innovacidn Labo:ales ,‘!
INFORME DE SERVICIOS INSTITUCIONALES : tE "
o
Nro. SOLICITUD DE AUTORIZACION PARA Lo Cj -
CUMPLIMIENTO DE SERVICIOS INSTITUCIONALES | FECHA DE INFORME (dd-mmm-aaaa) SIS O
Ao ST o S - 5§ .: _—
S 16/06/2015 - =
DATOS GENERALES cJ :
PUESTO QUE OCUPA: §
pd 2
3
2

vru'la,

Juan Carlos Narvdez Escobar .-
CIUDAD ~ PROVINCIA DEL SERVICIO Y NOMBRE DE LA UNIDAD A LA QUE PERTENECE LA
INSTITUCIONAL EL SERVIDOR e

Latacunga-Cotopaxi Direccion Administrativa
Elizabeth Chicaiza, Jorge Pozo

SERVIDORES QUE INTEGRAN EL SERVICIO INSTITUCIONAL
Nombre del sefior Conductor: Juan Carios Narvdez
INFORME DE ACTIVIDADES ¥ PRODUCTOS ALCANZADOS

Actividades Realizadas:
DIA 1. Movilizacidn de los funcionarios a Latacunga para asistir al comité de obra, luego el retorno a

Quito.

Se movilizo a los funcionarios sin ninguna novedad

Listado de facturas que justifican los gastos realizados
Factura Nro. 002-021-003503180 Clase de Gasto...Peaje Valor 1.00 ~
Factura Nro. 002-016-003869915 Clase de Gasto...Peaje Valor 1.00
TOTAL 2.00
.. 2 érrehr' 1 dell:%ur?- = ---“:_ 1
Coirnnn Teomoiood s Sw
° 5 RECELON ADIALY.

':; 17**1\13 J ‘

‘eitndo por ..)#..-,L,;: .................
. yooodn
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___ITINERARIO SALIDA LLEGADA NOTA
FECHA A | Estos datos se refieren al tiempo efectivamente utilizado
dd-mmm-aaa 15/06/2015 15/05_/}“15 en el cumplimiento del servicio institucional, desde la
— : +/salida del lugar de residencia o trabajo habituales o del
HORA 06b45 15h40 cumplimiento del servicio institucional segin sea el caso,
hh:mm hasta su llegada de estos sitios.
TRANSPORTE
TIPO DE
——ooe NOMBRE DE RUTA SALIDA | LLEGADA
{Aéraa, terrestre, TRANSPORTE FECHA HORA - FECH.A HORA
marltima, otros) dd-mmm-aaaa hh:mm dd-mmm-aaas hbh:mm
Institucional Quito;,-‘ - _ é
1 2015 ¢ h45 /| 15/06/2015 08h30
Terrestre PEI-5367 Latacunga 5/06/ 0645 /06/
Institucional ,/| Latacunga-, L <
15/06/2015 | 14h20 6/2015 15h40 4]
Terrestre PEI-5367 Quita/ >/06/ 15/06/ S

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

NOMBRE: JUAN CARLOS NARVAEZ

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

T

FIRMAS DE APROBACIOIN

AN

FIRMA DE LA O EL RESPONSABLE DE LA UNIDAD
DEL SERVIDOR CO'MleONADO

FIRMA DE LA O EL JEFE | \\IMEDIATO DE LAOCEL

1

NOMBRE/ ING MARIO GORDILLO
CARGQ: DIRECTOR ADMINISTRATIVO d

/

NOMBRE: MSG M]GUWR'H’E&U"‘*

CARGO: COORDINADQOR ADMINSTRATIVO FIN

z’.-

IERO

R —




100%

MIEMBROS DEL GABINETE

REEMBOLSO

VIATICOS

SUBSISTENCIAS

i 1

ALIMENTACION

PEAJES

TRANSPORTE

COMBUSTIBLE

VALOR A RECIBIR

ANTICIPO

CUENTA POR PAGAR

Observaciones:

ESTRUCTURA PRESUPUESTARIA:

Revisién







RUC. 1791317025001

Contribuyente Fspecial

Resolucidn N° NAC-0476

MATRIZ: Abraham Lincoln N26-16 y San
Ignacio

PBX: 02-3982500-0Quito

SUCURSAL: Panamericana Sur <m 24+360
Tramo: Algag - Puente Jambeli

FACTURA ORIGINAL
PANAMERTCANA YIAL S.A. PANAYIAL
AUT. SRT : 1116824808
FECHA AUTORIZACION
28/4br/2015
VALIDEZ: 28/Abr/2016
CARRIL:BR .
FACTUR4 : 002-021-003603180.-
15/Jun/2015 07:45:47
Clase: 1014
SERVICIO DE PEAJE
TARIFA: ¢ 1,00 _

iva: § 0,00 e
TOTAL @ §
CLIENTE: CONBUMIDOR FINMAL
RUC/CT: 9999999999949
ORIGINAL ADQUIRIENTE

RUC. 1781317025001

Contribuyente Especial

Resolucién N° NAC-0476

MATRIZ: Abraham Lincoln N26-16 y San
Tgnacio

PBX: 02-3982506-Quito

SUCURSAL : Panamericana Sur km 24+360
Tramo: Aldag - Puente Jambeli

FACTURA ORIGINAL

PANAMERICANA VIAL §.&. PANAVIAL
AUT. SRI @ 1116824808

FECHA AUTORIZACION

28/Ahr /2015

VALIDEZ: 28/Abr/2016

CARRIL :4N
FACTURA : 062-016-003869915
®/Jdun/2015 14:41:44

= Clase:TO1A

SERVICID DE PEAJE
TARIFA: § 1,00

Iva: § 0,00, . -
TO0TAL : § T,
CLIENTE: CONSUMIDOR FINAL
RUC/CT: 9999995995999
ORIGINAL ADQUIRIENTE



Nombre: Juan Carlos Narvaez MAYO
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 mayo de 2015
domingo, 03 de mayo de 2015
lunes, 04 de mayo de 2015 8:00 21:30
martes, 05 de mayo de 2015 7:30 21:30
miércoles, 06 de maye de 2015} Comision Comision
jueves, 07 de mayo de 2015|Comision Comision
viernes, 08 de mayo de 2015 7:30 20:00
sdbado, 09 de mayo de 2015
damingo, 10 de mayo de 2015
lunes, 11 de mayo de 2015 5:00 21:30
martes, 12 de mayo de 2015 7:00 21:30
miércoles, 13 de mayo de 2015 7:00 21:30
jueves, 14 de mayo de 2015 Comision Comision
viernes, 15 de mayo de 2015 7.00 21:30
sdbado, 16 de mayo de 2015
domingo, 17 de mayo de 2015
lunes, 18 de mayo de 2015 7:00 21:30
martes, 19 de mayo de 2015 Comision Comision
miércoles, 20 de mayo de 2015 7:00 21:30
jueves, 21 de mayo de 2015 8:30 17:30
viernes, 22 de mayo de 2015 8:00 19:30
sdbado, 23 de mayo de 2015
domingo, 24 de mayo de 2015
lunes, 25 ge mayo de 2015| Comision Comision
martes, 26 de mayo de 2015 7:00 21:30
miércoles, 27 de mayo de 2015 Comision Comision
jueves, 28 de mayo de 2015 8.00 21:30
viernes, 2% de maye de 2015/ Comision Comision
sabado, 30 de maye de 2015)Comision Comision
domingo, 31 de mayo de 2015|Comision Comision

Gabriela Reinoso
Analista de Transporte

Wiladimir Guerra A.
Jefe de Servicios Institucionales

Mario Gordillo S.
Director Administrativo



* Documemio gemwsudo por Gulpur

Memorando Nro. SENESCYT-RTTS-2015-0114-MI

Quito, D.M., 12 de junio de 2015

PARA.: Sr. Miguel Eduardo Parrefio Dévila
Coordinador General Administrativo Financiero

ASUNTO: SALVOCONDUCTO

De mi consideracion:

Solicito autorice la disponibilidad de conductores y vehiculos para las movilizaciones que
detalle a confinuacidn:

Fecha: Lunes 15,de junio de 2015 Mdiyge .
Ciudad: Latacunga -

Motivo: Comité de Obra -
Funcionario: Elizabeth Chicaiza y Jorge Pozo
Salida: 06:30
Retorno: 17:00. o
Fecha: Lunes 15 de junio de 2015 Saria
Ciudad; Cotacachi

Motivo: Comitlé de Obra

Funcionario: Katherine Pazmifio

Salida: 05:00

Retorno: [7:00

Fecha: martes 16 de junio de 2015
Ciudad: Urcuqui

Motive: Comité de Obra
Funcionario: Angela Vaca
Salida: 09:30

Retorno: 20:00

Alentamente,
Econ. Juan Fermando Reinoso Hidalgo

GERENTE DE RECONVERSION DE INSTITUTOS TECNICOS Y
TECNOLOGICOS

172






° Socretar_ma de

: Educacion Superior,
*. " Ciencia, Tecnologia & Innovacion
Memorando Nro. SENESCYT-RTTS-2015-0114-M1

Quito, D.M., 12 de junio de 2015

Capia:
Srta. Tania Gabricla Keinoso Jacome
Analista de Transporte

* DOCUMAnNin Jerrat por Quvpux






ORDEN DE MOVILIZACION CON VIATICOS YIO  No. 410
SUBSISTENCIAS; FINES DE SEMANA Y/O FERIADOS

1. IDENTIFICACION DE LA ENTIDAD

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

RUC

2. DATOS DE EMISION DE LA ORDEN

Ciudad LATACUNGA

- e ’
Fecha de Vigencia Desde 2015—064'%1 Hfa 06:30 - Hasta 2015—05—/}5‘ Hora 23:00 d
Motivo COMITE DE OBRA

-

No. Ocupantes 3
AUTORIZAGION
Fecha 2015-08-12 g No. Comunicaclon SENESCYT-RTTS-2015-0114-MI
Lugar Origen SENESCYT QUITO

Lugar Destino LATACUNGA

Kilometraje Iniclo ABD 56? / Kitometraje Fin ,[‘}D? ?‘w} -

3. DATOS DEL CONDUCTOR /A

Nombres NARVAEZ ESCOBAR JUAN CARLOS Cargo CONDUCTOR CODIGO DE TRABAJO

Nimero de Cédula / Pasaporte 1709894560 Tipo de Licencla E

4. CARACTERISTICAS DEL VEHICULO

Namero de Placa  PEI-5367 Marca / Modelo SUZUKI
Color PLATEADO Nimsere Matricula  A2109533

5. DATOS DEL SOLICITANTE

Nombres  ECO..JUAN FERNANDO REINOSO Cargo GERENTE DE RECONVERSION DE
INSTITUTOS TECNICOS ¥
TECNCLOGICOS

Reallzado Por REINOSC JACOME TANIA GABRIELA
Fecha de Emislén  2015-06-12

—
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HETETRY 3] "’.m Tt
[

Mo S oo,
Ciancia, Tecnologia e H W HAVEN R

SOLICITUD DE AUTORIZACION PARA CUMPLIMIENTO DE SERVICIOS INSTITUCIONALES

/\

Mo SCLICITUD DE AUTORIZACION PARA CUMPLIMIENTO DE SERVICIOS INSTITUCIONALES WECHA DE SOLICITUD (dd-mmm-saan) e
32706/2015
VIATICOS MOVILIZACIONES SUBSISTENCIAS ALIMENTACION
DATOS G}ENERALES
JAPE] LINOS - NOMBRES OF LA O EL SERVIDOR X PUESTO QUE OCUPA-DENCOMINACKIN,
luan Carlos Narvdez Escobar Conductor " ;s
ECIIRALT FROVINCIA DIl 51 RVICIO INSTITUCIQRAL /," NOMBRE DY LA UNIDAD A LA OUE PERTENECE LA Q EL SERVIDOR >
Latacunga-Cotopaxi ~ Direccién Administrativa -
| LHA SALIDA |dd-mmm-aaaaj HORA SALIDA {hh.mm) FECHALLEGADA [dd-mmm-aa2a) RHORALLEGADA (hh:mm)
150672005/ oen3g” 15/06/2015 - 23p06 "
ISERVIDUKES QUE WWTEGRAN LO5 SERVICIOS INSTITUCIONALES:
Ellzabeth Chicaiza, Jorge Pozo y Juan Carlos Narvaez -
DESCRIPCION DE L A% ACTIVIDADES A EJECUTARSE
Movilizacitn de los funcionarios a Latacunga para asistir al comité de obra, luege el retorno a Quite
TRANSPORTE
TIPO DE TRANSPORTE | NOMBRE DF SALIDA LLEGADA
[Adrao, terrestre, marthng, TRANSPORTE RUTA
ptras) FECHA HORA FECHA HORA
dd-mmm-2433 hivwim dd-mmm-aaaa hh:mm
Terrestre nstitucionzt ) oy jite-Latacunga 15/06/2015 1 06hs6’ | 15/06/2015 08h0O
PEI-5367 7
Terrestre '";2:‘;;'2;” /| Latacungahuito | 15/06/2015 | 21h30 | 1S/06/2015 | 230007 4
DATOS PARA TRANSFERENCIA
MUMBRE DEL BANCO: TIPD OE CUENTA: No DE CUENTA:
PICHINCHA AHORROS 5284146900
. FIRMA DE LA O EL RESPONSABLE DE LA UNIDAD
E LA ITA
FIRMA D 0 EL SERVIDOR SOLICITANTE SOLICITANTE
“_‘_\ e " B
JUAN CARLDS NARVAEZ ESCOBAR . NG, MAR
e /g‘nso DIR mlsm.arn.ro

FIRMA DE/A AUTORIDAD N Ml ADORA O sy DELEGADO

HOTA: Esta sclichud deberd sar pi ia para su dén, con par lo
menos 72 horas de antiipacldn al cumplimiente de lo3 serviciog
instituclonales; calva el caso de que por necesidades Institucionaies &

wa

De no exshr disponiblidad presupusstaria, 1antn la sulikitud como L
autargacién quedaran insubsistentes

El informe de Servicios Instituciondles deberd presentasse dentra del
términa de 4 dias de cumpllide wlsarvicio instituckanal

-_— —+ .
% Estd prohibide conceder serviclos instituelanales dorante los dins de descansg
M G ) M IG L PAR RE ﬁc - obligaterio, con excepcion de las Miximas Autoridades o da casos exceprionales
Coordinador Admi nlstratwo Fina aro debidamente justificados por ta Méxima Autorided o su Delegado,
-
| Wi

~

VERMON FORMULARIO MRL ACTUALZADA 12/06/2013






