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COMPROBANTE DE PAGO

Ejércicio: 2A15 Ent¡dad: 159'9999 0000 SECRETARIA OE EDUCACION SUPERIOR CIENCIA

No. CUR: 86¡14 T¡Po Reg¡stro: OEV TECNOLOGIA E INNOVACION. PLANTA CENTRAI

456,00

0,00

sub lot l:

Doducclón Présüpuestaria:

456,00

000
0.00

Total Líquido Pagar: 456 00

VACACELA CHUOU IMARCA LISETH MAGOALENA;PAOO dE V¡¡I¡COs Y

Bubsist€ñcies, porlr¿sladods CoBnca a Loj, lG dlas del2F02-2015a|
E3tado: APRO&qDO O€lcdpclón: 02i3-201 S, rrasládo pára as r6nctá a promótóo Jutlo d€ tá Foentd

Cuanta Monetarla No.: 1401039025

NO PRESENTA REf ENCIONES

IúlDduccron.¡

Soliclt¡rd do Pago Aprobado por Tesorerla Entregado al aCE

sl sl sl

oo.c,¡pc¡ón d. l. Fúe¡to

0,00

oáducc¡on.s Sln Factura

cód¡go Nombó

455,00





159 SECREÍARIA OE EDUCACIOII 3UP€RbR CIENCI¡A IECNOIOCIA E

9999 SECREÍAiIA O€ EDUCACIO¡ SUPERIOR CIE¡¡OA TECM¡(OGIA €
[rM)vacro¡ ' PLAITA cÉtif'tAl

0000

Repone I rploomprobaffeca3los.rdlc

0¿r 06 201 66,1,1 | 8512

ROBANIES ADMI¡ISIRÁÍIVO3 OE OA3TO3

CHUOUI||ARCA IltE }I I¡AGOALEM

AFECTACION PRESUPUESTARIA

UBG FTE ORG ¡. PB.i DEaCñ|PCION MONTO

01 00 000 001

01 00 000 001

530301 1701

530303 1701

16.00

¡r4o.o0

¡t66.tx)

0,00

¡r5l.0o

0.00

o00

456.00

001

001

0000 0000 Pasajes ar hlenor

oo00 0000 \,talicos y subsisteñ@s en el Intefiof

TOÍAT PRESUPUESTARIO

suB. Tofa|"

RETE¡CIOXES fVA

fOIAL OEDUCCIOXE' PñESUPUEATARIO

soN: CUAf ROCIENf OS CINCUENfA Y SEIS DOLARES

DESCRIPCION: VACACEL CHUOlllt¡ARC"A LISEÍF MAGDALEM: P.Co d. ül'1,.¡. v tubll¡i"d" por lrss¡'t'o d' CutÉ ' 
LoF ic di$ d'I 2542_

- 2015 rl 0243-2015, lr.tl.¡o p.r.rl.i.n.i¡ a pÓm.le Jullo d. l. Fu.nb

R"' opor O*,ti
i) 53

DAÍOS APROBACION

ESTADO REGISTRADO: APROBADO:

APROBADO

FECHA:

05/062015

i.l
1l.f /





15! IECRETARA O€ EOUCACIOI{ SUPERIOR CIE¡CIA TEC¡¡OLOGIA E

9999 SECREÍARA OE EDUCACIOÍ SUPERIICR CIENCIA TECI¡OLOGIA E

0000 03 06 2015 8512 | 8512

cHrrour|¡^Rca l-|3ElH I oD^rEr{^

AFECTACION PRESUPUESÍARIA

ÍE ORG ¡.Pdi oEScñlPc¡o¡ MOÑtO

01 00

01 00

000

000

16.00

440.00

456,00

0,00

456,00

0,00

0,00

¡156,00

001

001

530301 1701 001 0000

530303 1701 001 0000

0000 P$á163 d Inro¡ior

oo00 vi6ri@o ySubsislenciás en 6llnlenor

TOTAL PREAUPUESÍARIO

SUE.TOTAI

REIEXCIOI{ES IVA

TOTAI OEOUCCIO¡{E3 PRE9UPUESTARIO

soN: CUATROCIENTOS CINCUENTA Y SEIS DOLARES

DESCRTPCTON: VACAC€LA CHUOU¡MARCA LISETH |úAGOAIE¡A, P¿qo d6 v'ári6 y $bdi!16n.ús. por lEsrado de C@n@ o Lol6, b. d$ d€l 25-02'
2015 .l 02.03-2015, La6ládo p¡r. .6i3r€frja ¿ porer@ Jullo d. r. Fudl6

OATOS AP-ROBACION

APROBADO

FECHAI

03/06/2015

t\

-------.---¡-
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o Secreta€ de-'- Edr.¡caciSi!S.Derior.
5 Cierxia Tecráoga e knovadórl

- ,.:. aaaa úrsüb
,OOOOcneEats

ldrd€s

INFORME DE SERVICIOS INSTITUCIONAIES

Nro, SOLICITI.JD OE AUTORIZACIÓN PARA

CUIVPLIMIENTO DE SERVICIOS INSTITUCIONATES

FECHA OE INFORME (dd-mmm-eaaal

03-03-201S

Lr \5 - t'-,1 6 DATOS GENERALES

APELLIDOS. NOMBRES DE LA O EI. SERVIDOR

VACACEI-A CHUQUIMARCA TISETH

MAGDALENA

PUESfO qUE OCUPA:

ASISÍENTE DE EDUCACION SUPERIOR

CIUDAD- PROVINCIA DEL SERVICIO

INSTITUCIONAL
*TOJA. TOJA

NOM8RE DE I.A UNIDADA TA QUE PERTENECE LA O

EI SERVIDOR

UNIDAD DE EDUCACION SUPERIOR

SERVIDORES QUE INTEGRAN EL SERVICIO INSTITUCIONAI-: LISETH VACACELA CHUQUIMARCA

INFORME DE ACTIVIOADES Y PROOUCTOS ALCANZADOS

Fe.hat 25102/2015

Actlvldades Real¡zalas:

se v¡ajó a la ciudad de Loja para conocer el estado de s¿lud del Prometeo Dr. Jul¡o 0e la Fuente, qu¡én

se encuentra en el Hosp¡t¡l Un¡versita.io UÍPL.

Fech¿:26/02/2075 
-

Activ¡dades Real¡zadar:

Asistir a ¡a Univers¡dad Técnica Part¡cular de Loja y v¡s¡tar el l-losp¡tal para informarse de lo que provocó

que el Dr. Julio De Ia Fuente este en coma ¡nduc¡do.

Fe.ha: 27 /02/2015

Actlvldades Realiradas:

Recib¡r a la farn¡lia del Dr. De la Fuente qu¡ene5 llegaron de España y acompañarles en todo momento

en los temas de manejo de seguros as¡stenc¡ales en España y la estadía en Ecuador.

Fecha: 2alO2/2O15
36rtEr. h

Act¡v¡dades Real¡zadas:

Agilizar los trámites del seguro as¡stencial del Dr. De la Fuente con las ase8uradoras San¡t¿s y Allianz y

br¡ndar el apoyo constante á l/famil¡4.
/

Fech¿t OUO3/2OL5

Actividades Realiradas:

V¡sita al or. De la Fuente y conocerelestado de salud en todo momento.





Fecha:02l03/2015

Act¡v¡dades Real¡¿adas:

Acompañar a la fam¡lia a un nuevo méd¡co para tener una nueva op¡n¡ón sobre la salud el 0r..Jul¡o De

la Fuente.

Produatos Alcan¡ados:

. se br¡ndó el acomDañamiento necesario a la fam¡lia del Prometeo Dr' Julio Félix De la Fuente

durante los seis días, por medio de vis¡tas diarias al hosp¡ta¡ de 08:Cn a 14:00 y de 15:00 a

23:00.

. Se ayudó a tramitar los pagos de hosp¡talización por med¡o de las aseguradoras españolas

Sanitas y All¡¿nz.

. Se acompañó a conocer una segunda opin¡ón de un méd¡co que es am¡8o de la famil¡a

. 5e ayudó a solventar los temas económ¡cos para la estadía de la familia eñ la ciudad de Loja

con conversaciones con el Banco del Paclf¡co en donde el Paometeo abrió una cuenta de

ahorro5.

IfINERARIO SALIDA ttEGADA NOTA

Estos datos se refleren al tiempo efectivamente utilizado

en el cumplimiento del servicio iñstituc¡onal, desde Ia

salida del lugár de residencia o trabajo habituales o del

cumplimiento del servi€io institucional se8úñ sea el caso,

hasta su ll€8ada cleestos sitios,

FECHA

00-mmm-aaa
25-02-2015 02,03-2015

HORA

nn:mm
20:30 23:00

fRANSPORÍE
TIPODE

RUTA
sauoA LI.EGADA

rECHA HORA FECHA HORA

Terrestre
Transporte

Público
CU€NC¡, LOJA 25 02-2015 20r30 25-02-2075 00:00

Ter€stre Transporte
Público

LO]4. CUENCA 02-03'2015 20:00 02-03-2015 23:00

NOTA: tn caso de haber utilizado transporte público, se deberá adjuntar obl¡tator¡amente los pases a

bordo o boletos.

oESERVAC|ON ES

FIRMA DE LA O EL SERVIOOR COMISIONADO NOTA
El pr€reñte ¡nforme debé.á presentarse dentro deltérm¡no d€

4 df¿s del cüñplimieñto de sery¡ciot instituc¡onalet, caso

contrario la liquidációñ se demor¡rá e ¡ñcluto de no

preseñtarlo teñdríá que restituk lo3 valores p€rcib¡dos

Cuando el cumpl¡m¡ento d€ teruiciot institucionalés sea

ruperior al número de días autorizádos, se debed adluntar r¿

¿utori¡ación po. esifito d€ tá Máxima Autor¡dad o su

/ t'-r'.//.<'
L¡seth Vacacela Chuaulmarca

ASISTENTE DE EDUCACION SUPERIOR

FIRMAS DE APROBACIÓN

FIRMA DE LA O EL RESPONSABLE DE LA UNIDAD

DEL SERVIDOR COMISIONADO

FIRMA DE TA O ET IEFÉ INMEDIATO D€ LA O EI-

RESPONSABI.E DE TA UNIDAD

7zZ.//"+9-
- Molo Sofio Volenzuélo

DrREctoRA DE EDUcActóN suPERtoR
Sr. Dr. Anlonlo l olo loreq

cooRDrNAcróN zoNAt DEl. AUSTRo Y E!

suR DEt PAfs





SENESCYT

D¡recc¡ón F¡nanc¡era

CALCULO DEANTICIPOSO LIOUIDACION DE VIATICOS

DETALLE CANÍIDAD
VALOR

0tARto TOTAL

Viáticos 5 I 80,00 4ol o)
Subsistencias ) $ 40,00 4ó,N
Alimentación $ 4,00

TEnsporte )c.b
Peajes

Combustibles

0lro:

r'ALOR A RECIBIR 456 0J .

{r{frctPo

:UENTA POR PAGAR

0
Elaborac¡ón
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COORDINACIóN ZONAI. DEI. AUSTRO Y SUR DEI. PAIs

NoMBR€: Iiseth Vacacela Vacacela Chuquim¿rca

CARGO: Asistente de Educacióñ Super¡or

FECHA DE VIAJE: 25 de febrero de 2015 - 02 de mar¿o de 2015.

:

!l

¡6

3.:;

ELITETOURS OEL AUSTRO CIA. LTDA.
l¡ATRlZ.A, Rem'qor'6sN1+eOrMá(|€1¿ 

_efs 23 7046 ¿m308¡ C-srct F ado

sUcUnSAL: B;To!s 0¿-¿ vAv O¡ ú d. zsmota Tel' 256506a ora ÉcLado'

R.U.C. 0190360059001 ' AUTOFEACION: 1i l8¡¡83233

^ - ^'- llFACTURA N" 001-oo1-oo'J UU J Y !,

RUc , Cl: t1cli!77lo ¡ s.r.md: E3991 FECTTA:

TELEFONO:

20i-5-b-¡s

98418058
NOII€RE 

' 
RAZON SOCIAI .I5EP VACACAA

OIRECCION: Al LOIA Y Nlcor¡s DE RCqiA

tlEscRlpclofl |'. ua{,rÁRto fOTALCAI
r rxÁNliú d]dv<A _ Lr]l4 €j|pLEfo a5fr4á ú:fl1 12,&

IUC I Clr 110.1-0-::0 I 5¡!téñ6 81516

DESCRICCtOt{

soótobl:
f¡rif¡ 0t6:

T¿rih IVA flri:
MA 1?46:

fOTAL:

FECHA: 1015-l¿a{:

EFO]{O: E€41€OEaB

t:,!rl
12,m

0.m
0,m

/. //¿///Jffiffi-

lOi€RE I RAZO'I SOCAL: LI:El-!i ...¡aA,:É.Á

[RECCIOI{: rt'LOjA Y NlmtAs DE RAcr¡

;
I

ét

,t

¡¡

9{

1:
ü¡

E

ELITETOURS DEL AUSTRO CIA' LTOA.
r¡alrrz ar Fan'oor'6,N14.30,M¡ ¡c1r' €rs ?3r/M5 ¿m3$3 Cre'@ c(¿do

iiiiuisÁu,á."."..oi o, ¿¡ i¡, o'.sd.'¿m¡a er 25650ó¡ LoF E ¡do'

R.U.C 019036'0059001 ' AUTOFIZACION: 11 16Oa3241

FACTUBA N" 002-001-00

v utatlARlo IOIAL
1: I'J

Subtot¡l:
larif¡ 0!6:

Tarif¡ tVA 12!6r

wA 12?.:

TO TA L:

1? ütt

12,m

0,00

0,00

1?,ü

lüF,EiE ?ni5ñl,o? :o !üi





JUSTTFTCACTóN DE Vr.¡{TTCOS Y SALTDAS l5

Nombre de
func¡onar¡o/a: [iseth Vacacela Chuquimarcá

Dest¡no / Lugar: Lo¡a

Fecha: Miércoles 25 de febrero de 2015 - Lunes 02 de m¿rzo de 2015

De: Antonio José N1alo Larrea <amalo@s€nescyt gob ec>

Env¡ado: miércoles, 25 de febrero de 2015 13i29

Para: Gina Dolores Ulloa Hurtado <gulloa@senescyt gob.ec>

ccr Liseth Magdalena vac¿cel¿ Chuquimarca; Mónica Bravo zhindón

Asuntor URGENTE - salud Dr. Julio Fél¡x De la Fuente Martinez

Estimadas l'"lon¡ y Liz:

Este es el corre€o donde s€ indica la situac¡ón de sdalud y 106

contactos del Dr. Jul¡o Féi¡x De la Fuente llartínez. Tu trabajo Uz

sería contactar con su familia, para que ellos gestionen los tem¿s del

seguro privado que tiene en España, y que coordinemos Junto con

ellos el tema del convenio de la seguridad social española con la

ecuatoriana, para poder atenderle y basladarle al IESS de Loja o de

Cuenca.

lJn abr¿zo.

Antonio

Antonio José Malo Larrea
Coord¡nador Zon¿l del Austro y el Sur del Pr¡g.

SECRETARÍA DE EDUCACIóN SUPERIOR, OENCIA, TECNOLOGTA E

INNOVACIÓN

De! Gina Dolores Ulloa Hurtado

Env¡ado: miércoles, 25 de febrero de 2015 11:07

Prra: Antonio José llalo Lanea; Daniela Carolina Martinez Cordero

CC: S¡lvia Juanlta Reyes Campos

Asuntoi URGENfE - Salud Dr. Julio F€l¡x De la Fuente Martinez

Est¡mado Antonio,

A continuación los datos del Dr. .lul¡o Fél¡x De la Fuente Martínez de

nacional¡dad Española con pasaporte N. MG811855, se encuentra

hospitalizado en la ciuded de loia en el Hosp¡tal de la UTPL, se

encuentÉ en coma desde la tarde de ayer se8ún ind¡có la





contraparte de la UTPLless¡ca Vallad¿.es. Nuestro contacto en la

UPTPI.:

Nombre: Jess¡ca Valladares

Contraperte ofic¡al UPTt

Ce¡ular:0959553714

Correo electrón¡co: ¡avalladaresx@utol.edu.ec

Soble ltema del seguro tenemos un correo em¡t¡do por el doctor el

14 de julio de 2014 en donde nos indica que no contratará seguro

local deb¡do a que estará en Ecuador por per¡odos de tres meses

alternos y que la Seguridad SocialEspañola taene un convenao

internacionalcon elgob¡erno de Ecuador, y que tmabióne cuenta

con un seguro médico privado Españolque cubre emergenc¡as

iñternacioñales.

Datos contraparte UTPL

Nombre: Jess¡ca Valladares

Celular:0959S53714

Correo electrón¡co: ¡ávalladaresx@utol.edu.ec

Milgracias por su apoyo.

5al!rdos cordrales,

G¡na Ulloa

AsGsora Proyecto Prometeo

SECRETARiA DE EOUCAC¡ÓN SUPERIOR. CIENC¡A.
TECI{OLOGiA E INIiOVAC¡óN

//ru¿. /f /- .= ¡
/; / l4/4 /

AUTORIZAOO Y SOUCITAOO POR:

Dr. Antonio Malo Larrea
CoordinadorZon¿l del AustroySurdel Pels

FUNCIONARIO O€ LA UNIDAD:
Liseth Vacácela Chuquimarca

As¡stente de Educaclór Suoérlor





ri
tiw

iip

E

..3 qq¡.b, IeÉrdgb o k¡D6lt¡ I
f.!

SOUC|IUDDE AUTORIZACIóN PARACUMPUMI€NfO 0€ SERVICIOS INSnTUCIOt'lAL'€s 
' Y

¡c^DrnEruol¿¡ ¡ñ¡ rr) ./
23{2 2015 1

DATOS GENERALES

LISETH MAGOALENA VACACEIA CHUQUIMAiC¡ AS STENTE OE EDUCACION SlJPERIOR

. LOTA. LOJA
IJN OAD OE EOUCACIóN SUPERIOR

*cf^ $c^0^ ldd onm ü-r

2s4¡-20rs | 20.t0 02 03 2015 23 00

TERVIOORES OUE INTEGRAN EL S€RV|C|O INSTITUCIONALT LISETH MAGDALENA VACACETA

:HUOUIMARCA

te.ha:25102/2075

Act¡vldades Real¡zadas:

;e viajó a la ciudad de Loja para conocer el estado de salud del Prometeo Dr. Ju¡io De la Fuente, quien se

rncuentra en €l Hosp¡tal Un¡versitar¡o UÍPL.

.echa:2610212O7s

qct¡v¡dades Real¡zadas:

Asistir a la Un¡vers¡dad Técnica Particular de Loja y v¡sitar el Hosrital para informarse de lo que provoc

¡ue el Dr.lulio De la Fuente este en coma inducido.

le.hai 27 /02/20L5

Act¡v¡dades Real¡¿¿das:

lecibir a la fam¡lia del Dr. De la Fuente quienes lleg¿ron de España y acompaña.les en todo momento en

os temas de mánejo de se8uros asistenciales en España y la estadía en €cuador,

Fe.h¿: 28/O21201s

Ad¡v¡dades Real¡zedas:

.),.





gil¡z¡r los trámite del seSuro as¡stencial del 0r. De la Fuente con las aseguradoras san¡tas y All¡anr

rindar el apoyo constante a la famili¿.

echa:01/03/2015

,ctlvldáde3 Reál¡z¡desl

isitá al Dr, De la Fuente y conocer el estado de salud en todo momento,

ech.t 02/03/2015

,ctividedes Realizadas:

compañar a la familia a un nuevo médico para teñer uña nueva op¡nión sobre l¿ salud el 0r. Julio De

uente.

TRAI{SPORIE

OMBNE OE IRA¡{SPONÍE RUTA
saltoA LIEGADA

fECXA }IORA
'ECHA

IIORA

Terrestre Transporte Públ¡co CUENCA' LOIA 25-02-2015 20:30 25,02,2015 00:00

Terrestre fr¿nsporte Público
LO]A'CUENCA

02.03-2015 20r00 02,03-2015 23:00

o To5 P ¡ TnA SfESEftCtA

140103902.5

flii/tA o¡ tao €t st¡vtooR 50{ctl tfrE 'IRMA 
OE TA O EI ¡ESPOI{SAAU DE IA UI{IOAD

souctTAt{rE

fu" V

llc. l¡seth vaaacela chuqulmarca
ASISTENfE DE EDUcAcIÓN SUPERIoR

sr. Da. Adonlo Molo loreo
coorDrNAcróN ¡oNAr oEt AUsrRo Y Et

SUR DEI ¡AI3

ÍIRMA DT I¡ AUÍOFIDAD IIOI/IIÍIAOORA O SU DEUGAOO

-ÉtÉafáñcoroñel -
fá6r d;,r'fedot ¡d,¡'tr|ÁLatlvo FlñanclCro




