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Ministerio de Finanzas

PAGINA No.

DE

FECHA IMPRESION: 9/6/1013

del Ecuador
7 e e,
b COMPROBANTE DE PAGO )
Ejercicio: 2015 Entidad: 159-9999-0000 SECRETARIA DE EDUCACION SUPERIOR CIENCIA
No. CUR: 8373 Tipo Registro: DEV TECNOLOGIA E INNOVACION - PLANTA CENTRAL
Monto: 320,00
IVA: 0,00
Sub Total: 320,00
Retenciones IVA: 0,00
Deduccién Presupuestaria: 0,00
Total Liquido Pagar: 320,00
VASGQUEZ ALARCON ANA MARIA: Pago de vidticos y subsistencias, por
i traslado de Quito a Loja, los dias del 10-03-20:15 al 14-03-2015,
Estado: APROBADO Descripcion:  oniatacion de prometeo Dr. Julio Feliz de la Fuente
Cuenta Monetaria No.: 2201543387
- ™y
Solicitud de Pago Aprobado por Tesoreria Entregado al BCE
Sl | Sl
. .
([ Cta. Pagadora Fuente Degcripcion de la Fuente F. Confirmado Monto Confirmado Monto Rechazado
1110006 1 RECURSOS FISCALES 0810642015 320,00 0.00
. Sub - Total 320,00 0,00
Reteanciones
NO PRESENTA RETENGIONES 0,00
Total Deducciones; 0,00
0,00
Deducciones Sin Factura
Cadigo Nombre Monto

Monto Liquido: 320,00
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COMPROBAN REGI o
Instituclon: 159 | SECRETARIA DE EDUCACION SUPERIOR CIENCIA TECNOLOGIA £ [ Reperte | ptComprobanteGastos.rdlc
IHNOVACION
U. EJecutora: 9999 SECRETARIA DE EDUCACION SUPERIOR CIENCIA TECNGLOGIA £ Fecha Elaboracién No. CUR  No. Original
INNQVACION - PLANTA CENTRAL
Unld. Desac: 0000 — 01 06 2015 8373 7935
Tipo Documento Respaldo Clase Documento No. No. Expediente
COMPROBANTES ADMINISTRATIVOS DE GASTQS LIQUIDACION DE GASTOS 2015-1658 5050
= RPA RTO DEV
et DEVENGADO Claxe de OTROS GASTOS
Cuenta
Banco: Monetarta: l l |
Comprobante GASTOS Numero Oparacién ]
Beneficlario: Lmuzssauo VASQUEZ ALARCON ANA MARIA I
AFECTACION PRESUPUESTARIA
PG 5P PY ACT ITEM UBG FTE ORG N Frest DEZCRIPCION MONTO
56 00 002 002 730303 1701 001 0000 0000 Viaticos y Subsistencias en el interior 320.00
TOTAL PRESUPUESTARIO 320.00
VA 0.00
SUB - TOTAL 320.00
RETENCIONES IVA 0.00
TOTAL DEDUCCIONES PRESUPUESTARIO 0.00
TOTAL A PAGAR 320.00 /
SON: TRESCIENTOS VEINTE DOLARES
DESCRIPCION: VASQUEZ ALARCON ANA MARIA: Pago de vidticos y subsislencias, por traslado da Quite a Loja, los dias de! 10-03-2015 al 14-03-2015,

contatacien ge prometeo Dr. Julio Fellz de la Fuente

Recibido por: «-==- |
Hora: (? %‘D
DATOS APROBACION
ESTADO REGISTRADO: APROBADO:
APROBADO —
\“&K ]
FECHA: ‘ ..II\ \ |
02/06/2015 vt b |

Funcianano Responsable Dhrector Financiero







COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO

—
—

Instituclon: 159 | SECRETARIA DE EDUCACION BUPERIOR GIENCIA TECNOLOGIA E I Reporte [ rpiComprobanteGasios. rlc |
INNOVACION
V. Ejecutora: 9090 | SECRETARIA DE EDUCACION SUPERIOR CIENCIA TECNOLOGIAE || Fecha Elaboracion | [ Mo. GUR  No, Original
INNOVACION - PLANTA CENTRAL
Unid. Desc: 0000 o1 06 2015 8373 7935
Tipo Dogumento Respaldo Clase Documento No. No. Expedients
COMPROBANTES ADMINISTRATIVOS DE GASTOS LIQUIDACION DE GASTOS 2015-1658 5050
- RPA RTC DEV
Faprihod DEVENGADO Sinne do OTROS GASTOS
Cuanta
Banco Monstaria: I |
Comprobants GASTOS Numaero Operacién o
Beneficlario: 1002668430  |VASQUEZ ALARCON ANA MARIA

DEDUCCIONES

DATOS APROBACION
ESTADO REGISTRADO: APROBADO:

APROBADO

FECHA: @)
02/06/2015 s S X

Funviviene Bepunsable Dhrector Emancicto
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COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO
Institucion: 159 | SECRETARIA NACIONAL DE EDUCACION SUPERIOR CIENCIA Report
SECRETARIA NACIONAL DE | | aporte | rptComprobanteGaslos,rdch
U. Ejecutora: 9099 | SECRETARIA NACIONAL DE EDUCACION SUPERIOR CIENCIA Fecha Elaboraci N i
TECNOLOGIA E INNOVACION - PLANTA CENTRAL racon 0. CUR_ Mo Orgnal
Unid. Desc: 0000 026 |05 2015 7935 7935
Tipo Documento Respaldo Clase Documents No. No. Expediente
COMPROBANTES ADMINISTRATIVOS DE GASTOS LIQUIDACION DE GASTOS 2015-1658 8050
1
Clase de Clase de RPA RTC DEV
Registro: COMFROMETIDO Ganto: OTROS GASBTDS I—I—‘r—
Guenta
Banco: Monetaria: | | J
Comprobants GASTOS Numero Operacién 0
Beneficlato: 1002668430 | VASQUEZ ALARCON ANA MARIA I

e e e ——e e

AFECTACION PRESUPUESTARIA

PG SP PY ACT I[TEM UBG FTE ORG N.Prest DESCRIPCION MONTO
56 00 002 002 730303 1701 001 0000 0000 Viaticos y Subsistencias en el Interior 32000
TOTAL PRESUPUESTARIO 320.00
7 0.00
SUB - TOTAL 320.00
RETENCIONES WA 0.00
TOTAL DEDUCCIONES PRESUPUESTARIO 0.00
TOTAL A PAGAR 320.00

SON: TRESCIENTOS VEINTE DOLARES

DESCRIPCION: VASCUEZ ALARCON ANA MARIA: Pago d
contatacion de prometeo Dr. Julle Feliz de la Fuente

& viaticos y subsistencias, por traslado de Quitc a Loja, los dias del 10-03-2015 al 14-03-2015,

DATOS APR:9_5¢0T6N
—  ESTADO REGIST 09‘. APROBADO:

APROBADO A
FECHA. V. =4
2610572015

/4uru:ionmin Responsable Director Financiero







: Secrstaria do - 4 9e® Mnserm
=2 - Educacion Superior, -4 )@@ de Relaciones i
= Ciencia, Tecnologia e Innovacion Laborales
R /oo INFORME DE SERVICIOS INSTITUCIONALES
Nro. soucnuo DE AUTORIZACION PARA
CUMPLIMIENTO DE SERVICIOS FECHA DE INFORME (dd-mmm-aaaa)
INSTITUCIONALES P
01 18-03-2018 ~
DATOS GENERALES _ -
APELLIDOS - NOMBRES DE LA O EL
SERVIDOR PUESTO QUE OCUPA;

VASQUEZ ALARCON ANA MARIA ASISTENTE PLANIFICACION ESTRATEGICA
CIUDAD - PROVINCIA DEL SERVICIO NOMBRE DE LA UNIDAD A LA QUE PERTENECE
INSTITUCIONAL LA O EL SERVIDOR

LOJA-LOJA PROYECTO PROMETEO
r.‘\“
SERVIDORES QUE INTEGRAN EL SERVICIO INSTITUCIONAL: _él?’.(-?o*‘

Nombre del sefior Conductor:
INFORME DE ACTIVIDADES Y PRODUCTOS AMZADOS

&8
§ & g
P c}g’
. . B X
Actividades Realizadas: & , S
oF & ’ Y
o

. J _ &
£l motivo del viaje a la ciudad de Loja fue la asmteo@wrecta con la fa(;gld'del Dr. Julio Félix
de la Fuente Martinez, quien estuvo en cuidados int€nsivos en el Hoﬁﬁ?al de Ia Universidad
Técnica Particular de Loja hasta el dia viernes 13 de marzo del presehte, dia en el que fallecid

debido a una enfermedad pulmonar.

El Dr. de Ia Fuente es un Prometeo que estaba cursando el segundo periodo de su vinculacién
en la Universidad Técnica Particular de Loja — UTPL, cuando llegé al pals el ya presentaba
ciertos problemas de salud, sin embargo los mismos no eran obsticulo para seguir cumpliendo
con su investigacién en el pais. En el mes de febrero su estado de salud empeor¢ y fue
internado en el hospital de la misma institucion, al cabo de dos dias el cuadro del Doctor
empeord, motivo por el cual fue trasladado a cuidados intensivos en dicho centro de salud.

Desde el dia 24 de febrero del presente afio el Dr. permanecié en cuidados intensivos debido a
su grave estado de salud hasta el dia viernes 13 de marzo que lamentablemente fallecio.

Durante el periodo de hospitalizacién la familia del br. de la Fuente, de nacionalidad espafola,

Hora;






“a

estuvieron en el pais por las razones ya mencionadas y al encontrarse solas en el pais
necesitaban de una total asistencia por parte de! Proyecto Prometeo para poder estar al tanto
de los procesos que se deben seguir al ser parte de una Institucién Pablica y por el mismo
hecho de ser extranjero.

i 10 al 14 -
Por tales motivos, fui enviada a la ciudad de Loja a asistir ’a/la familia en dichos procesos y
porque, en dichos casos los seres humanos sentimos la necesidad de asegurarnos de que se
cuenta con alguien y mas adn en un pais totalmente desconocido para ellas.
Si bien es cierto, el motivo del viaje no era del todo grato en cuestiones emocicnales, pero si
tuve el gusto, el agrado y la suerte, si se quiere llamar asi, de conocer a muchas personas que
son muy importantes para la Institucién. El poder conocer a la familia del Dr. de la Fuente
significa mucho més que simplemente asistir por cuestiones de trabajo, es conocer mas alla la
vida de cada persona que llega al Proyecto, fue compartir con grandes personas, fue
demostrar el interés que tiene el proyecto en cuanto al [ado humano de los Doctores
vinculados en el mismo; y personalmente, tuve |3 oportunidad de ser yo la persona que
demuestre todas aguellas cualidades del Proyecto para el cual orgullosamente trabajo.

En cuanto a los trémites administrativos y de asistencia, me puse en contaet{ con la
Contraparte Oficial de la UTPL para poder agilizar el proceso de entrega del informe mensual
del Dr., ya que éste es el principal requi?p/para realizar desembolsos de manutencidn dentro
del Proyecto. Estuve en contacto con las’oficinas del Proyecto en Quito para poder emitir una
ficha de pagos actualizada del Dr. de la Fuente para que la familia tenga conocimiento de
cémo estdn sus pagos para realizar los tramites de transferencias en el banco. También se
hablé con el departamento Juridico quien fue el encargado de guiarnos en cuanto al finiquito
del contrato del Dr., y los trédmites que debian realizarse para la repatriacion del cuerpo.

En el dltimo dia de mi estadia lamentable el Doctor Julio de la Fuente fallecio vy asisti a la
familia conjuntamente con otros Prometeos vinculados en Loja y con personal de la UTPL
mientras se conseguia funeraria y el acta de defuncion que es el documento principal para
poder seguir con el proceso de repatriacion,

Productos Alcanzados:

Como habia mencionado anteriormente, el motivo de mi visita a la ciudad de Loja fue asistir a
la familia del Doctor Julio de la Fuente quién fallecié el dia viernes 13 de marzo del 2015. En
cuanto a productos alcanzados, es un tanto complicado medir en “productos” debido a la
actividad que se realizé, sin embargo, podria mencionar que todos los procesos antes
mencionados se llevaron a cabo de la mejor manera.

Para empezar, el informe mensual del Dr. ya estd siendo procesado para poder desembolsar
su manutencion lo mas rapido posible. Dentro de la Institucién de Acogida se CONSiguio una







carta de constancia para poder elaborar un informe del Doctor donde se refleja el
cumplimiento de sus actividades hasta el momento en el que empeord su salud. Se pudo
conseguir la ficha actualizada de pagos y también se pudo averiguar con certeza el proceso
que se debia seguir en las Instituciones que manejan asuntos internacionales.

Finalmente los documentos fueron entregados en las oficinas del Proyecto y todos los tramites
fueron llevados a cabo con responsabilidad, eficiencia y puntualidad. La familia del Dr. llegd a
la ciudad de Quito el dia 17 de marzo de 2015 para terminar con algunas firmas y para
terminar con el proceso de repatriacion que es un tramite personal y que también se asistio en
conjunto con la coordinadora del drea. Es asi como se cumplieron con todas las actividades
que se me asignaron durante mi estadia en Loja, es menester insistir en cuanto al
cumplimiento de la parte humana y profesional que fue parte fundamental de todo el viaje a
dicha ciudad.

Listado de facturas que justifican los gastos realizados:

+ Factura Nro. 58360
Clase de Gasto: Alimentacion
Valor: 10.75

e Factura Nro. 206293
Clase de gasto: Alimentacién
Valor: 4.80

e Factura Nro. 53277
Clase de Gasto: Alimentacion
Valor: 4.30

s Factura Nro. 41379
Clase de gasto: Alimentacion
Valor: 6.00

s Factura Nro. 001-005-000000525
Clase de Gasto: Hospedaje
Valor: 280.49

e Factura Nro. 1168
Clase de gasto: Transporte

Valor; 30.00
ITINERARIO SALIDA LLEGADA | NOTA
FECHA stos datos se refieren al tiempo efectivamente
dd-mmm-aaa 10'03“2015/’14 -03- 2myrﬁtlhzado en el cumplimiento del servicio







institucional, desde la salida del lugar de residencia o
HORA 1 16:00 8:45° trabajo habituales o del cumplimiento del servicio
hh:mm institucional segin sea el caso, hasta su llegada de
| estos sitios.
TRANSPORTE
TIPO DE SALIDA LLEGADA
TRANSPORTE
(Aéreo, NOMBRE DE FECHA FECHA
terrestre, | TRANSPORTE RUTA ddmmm- | HORA 1 mmm. | HORA
maritimo, aaaa hh:mm aaaa hh:mm
otros)
Quito —
Terrestre Aerotransfer 10-03-2015 13:00 10-03-2015 14:45
Tababela _
Aéreo Tame Quito - Loja 10-03-2015 .t 16:00 [A0-03-2015 17:00
Aéreo Tame Loja - Quito 14-03-2015 07:45 14-03-2015 |-~ 08:45

NOTA: En caso de haber utilizado transporte publico, se debera adjuntar obligatoriamente los pases a
bordo o boletos.

OBSERVACIONES

FIRMA DE LA O EL SERVIDOR COMISIONADO NOTA

El presente informe debera presentarse dentro del
término de 4 dias del cumplimiento de servicios
institucionales, caso contrario la lquidacién se
demorard e incluso de no presentarlo tendria que
restituir fos valores percibidos. Cuando el
cumplimiento de servicios institucionales sea
superior al numero de dias autorizados, se debera
adjuntar la autorizacidn por escrito de la_Maxima

NOMBRE: Ana Maria Vasquez Alarcdn

FIRMAS DE APROBACION T
FIRMA DE LA O EL-RESPONSABLE DE LA UNIDAD FIRMA DE LAQ ELJEFE INMEDIATO D I;
RESPONSAB ,

DELSERVIDOR COMISIONADO
i \

NOMBRE:

ELAU

NOMBRE: Crisfian Corbnel =

CARGD: Coordmador Admmlstratwo/ CARBO: G oy;zmﬁrometeo
Financiero | B .
_— p ‘ . ) Baarding Ess
ETKT 268906202351 9¢1 tame P Pasea
CHA/DATE: 10MAR . bygvosvorsoroid272018:
JUEI b~
1jp !
/ASAUEZ/ ANA VASOUE Z /AN
0E/FROM: U170 Lok e e
5770 LOJA FEULOH LT EQ144
. W.,_ BT FITE T . e
asteNTosseaT: 1 7AJ s o ms:ame
ECUIP/BAGT: 1 /10 H C14AMAR 0745
ng Time Gate Seat
detmbarque Puerta Asiento
REFERENCIA: 16 N oopis pono 158
ta . ; m’ ‘F"veesicg}'ht ﬁ;ﬂnmﬂ" . - .
me } 1 11 g

- L s
tame.com 9
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Martes 10 de marzo de 2015

17H55 Llegada al Aeropuerto de Catamayo
19H00 Llegada a la ciudad de Loja

Miércoles 11 de marzo de 2015

09HOO Llegada al hospital de la Universidad Técnica Particular de Loja y asistencia a la
familia de la Fuente.

14H0Q Almuerzo con ia familia de la Fuente

16HOO Regreso al hospital de la UTPL

19HOQ Retorno al hotel

Jueves 12 de marzo de 2015

10HOO Reunidon en la Universidad Técnica Particular de loja con Jessica Valladares,
contraparte oficial de dicha Institucién para tratar temas referentes a la entrega de
documentos pendientes del Dr. Julic de la Fuente.

15H00 Llega al hospital de la UTPL y posterior reunidn con la familia de fa Fuente para
informar acerca de la reunion con la contraparte oficial.

19H00 Salida del hospital y retorno al hotel.

Viernes 13 de marzo de 2015

09HOO Llegada a la UTPL para retirar algunos documentos y cartas habilitantes para el
desembolso de rubros pendientes del Dr. De la Fuente.

11HOO0 Llegada al hospital junto con la familia de la Fuente para tratar temas acerca de
rubros pendientes y detalle de pagos ya realizados durante la vinculacién del Dr.

16HOQ Retorno al hospital.

19HO0 Fallece el Dr. Julioc de la Fuente y acudimos con las autoridades de {a UTPL al
hospital para acompafar a la familia mientras se llevaban a cabo los tramites de
defuncion.

Sabado 14 de marzo de 2015

05H00 Salida al aeropuerto de Catamayo.
06HOO Retorno a la ciudad de Quito.






SENESCYT

Direccion Financiera

CALCULO DE ANTICIPOS O LIQUIDACION DE VIATIGOS

C.C.
VALOR

DETALLE CANTIDAD DIARIO TOTAL
Viticos A $ 80,00 320 0
Subsistencias $ 40,00 :
Alimentacion $ 400
Transporte $ -
Peajes $ -
Combustibles $ .
Otro: s -
VALOR A RECIBIR e, 42
ANTICIPO ’
CUENTA POR PAGAR

Elaboracion

jo
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-CC: contabilidad@riveragencia.net
Astinto:; VASQUEZ/ANA

Codigo de Agente emisor: RIVER
resenvacion; AWEKPT TRAVEL
_ Numero de pasaje; 2699068023919 Ubicacién del agente
Aerolinea emisora:; TAME ermisor. QUITOC EC
Fecha de emisién: 09 mar 2015 Numero |IATA: 79502113
“Pasajero. VASQUEZ/ANA [SECRETARIA DE Codigo de excursion’ U102011C
EDUCACION]
@ TAME EQ 149 Martes, 10 Marzo
Confirmacian de aerclinea, MHT1S No valido después de: 10 mar
Salida: QUITO, ECUADOR Clase: Economica
A 00PM Estado: Confirmado
Base de farifa: YEEFPAEE
Asi : i -
Llegada: LOJA, ECUADOR e Requiere sheck-n
5:00PM '
@ TAME EQ 148 Sabado, 14 Marzo
Confirmacién de aerolinea: MHT1S No valido después de: 10 mar
Salida: LtOJA. ECUADBOR Clase: Economica
7:45AM Estado: Confirmade
Base de tarifa: BEEFPAEE
Asiento: i h -1
Liegada: QUITO, ECUADOR Malatas: Reduiere check-in
8:45AM

Forma de pago: Efectivo
Endosos {/ restricciones: RUC1768161550001-EQ
Linea de calculo de tarifa; UIC EQ LOH Q6 00 85.00EQ UIC QB6.00 75.00USD172 GOEND

Tarifa: UsD 172,00
Impuestositasas/cargos USD 20,64 EC Impuesto de partida del Gobierno/lmpuesto de partida aeroportuario
impuestositasas/icargos USD 10,00 WT Tarifa por seguridad
Impuestositasasicargos USD 34,20 OR Ecuador Airport Tax
TOTAL: USD 236,84

identificacion positiva requerida para el registro en el aeropuerto

Aviso: CONDICIONES DEL CONTRATO Y OTROS AVISOS IMPORTANTES

EL TRANSPORTE Y OTROS SERVICIOS PROPORCIONADOS POR LA AEROLINEA TRANSPORTISTA ESTAN CONFORME
A LAS CONDICIONES DEL CONTRATO QUE SON INCORPORADAS POR ESTE MEDIO PARA REFERENCIA. ESTAS
CONDICIONES SE PUEDEN OBTENER DE LA AEROLINEA EMISORA. SE INFORMA A LOS PASAJEROS QUE REALICEN
VIAJES EN LOS QUE EL PUNTO DE DESTING O UNA O MAS ESCALAS INTERMEDIAS SE EFECTUEN EN UN PAIS QUE
NO SEA EL DE PARTIDA DE SU VUELQ, QUE PUEDEN SER DE APLICACION A LA TOTALIDAD DE SU VIAJE, INCLUIDA,
CUALQUIER PARTE DEL MISMO DENTRQ DE UN PAIS, LOS TRATADOS INTERNACIONALES COMO LA CONVENCHIN DE
MONTREAL O SU PREDECESOR LA CONVENCION DE VARSOVIA, INCLUYENDQ SUS MODIFICACIONES (EL SISTEMA
DE CONVENCION DE VARSOVIA). EN EL CASO DE AQUELLOS PASAJEROS. EL TRATADO APLICABLE. INCLUYENDO
LAS CONDICIONES ESPECIALES DEL TRANSPORTE INCORPORADAS A CUALQUIER TARIFA APLICABLE, RIGE Y
PUEDE LIMITAR LA RESPONSABILIDAD DEL TRANSPORTISTA. S| DESEA OBTENER MAS INFORMACION CONSULTE
CON LA AEROLINEA EMISORA.






RN | L
- - 1
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CC: contabilidad@riveragencia,net
Asuinto: VASQUEZ/ANA

Codigo d_g Agente emisor: RIVER
reseryacion AWEKPT TRAVEL
‘ Numero de pasaje: 2699069023919 Ubicacion del agente
Aerolinea emisora! TAME emisor: QUITO EC
Fecha de emision: 09 mar 2015 Numero |ATA: 79502113
Pasajero. VASQUEZ/ANA [SECRETARIA DE Cadigo de excursion. Uio2011C
EDUCACION]
@ TAME EQ 149 Martes, 10 Marzo
Confirmacion de aerolinga: MHT1S No valide después de: 10 mar
Salida: QUITC, ECUADOR Clase: Economica
4:00PM Estadoc: Confirmado
Base de tarifa: YEEFPAEE
Asiento: R j h -i
Llegada: LOJA, ECUADOR Taistas: Requiere check-n
5.00PM
@ TAME EQ 146 Sabado, 14 Marzo
Confirmacion de aerolinea; MHT1S No valido después de: 10 mar
Salida: L OJA. ECUADOR Clase: Ecénomica
7-45AM Estado: Confimado
Base de tarifa: BEEFPAEE
Asienio: R i heck-i
Llegada: QUITO, ECUADOR Malatae: D ere e
8:45AM

Forma de pago: Efectivo
Endosos f restricciones: RUC1768181550001-EQ
Linea de calculo de tarifa. UIO EQ LOH Q6.00 85.00EQ U10 G6.00 75.00USD172 DOEND

Tarifa: UsD 172,00
Impuestos/tasasicargos USD 20,64 EC Impuesto de partida del Gobierno/impuesto de partida aeroportuario
Impuestositasasicargos USD 10,00 W7 Tarifa por seguridad
Impuestos/tasas/cargos USD 34,20 OR Ecuador Airport Tax
TOTAL: Ush 236,84

idenlificacion positiva requerida para el registro en &l aeropuerto

Aviso: CONDICIONES DEL CONTRATO Y OTROS AVISOS IMPORTANTES

£L TRANSPORTE Y OTROS SERVICIOS PROPORCIONADOS POR { A AERDLINEA TRANSPORTISTA ESTAN CONFORME
A LAS CONDICIONES DEL CONTRATO QUE SON INCORPORADAS POR ESTE MEDIO PARA REFERENCIA. ESTAS
CONDICIQNES SE PUEDEN OBTENER DE LA AEROLINEA EMISORA. SE INFORMA A LOS PASAJEROS QUE REALICEN
VIAJES EN LOS QUE EL PUNTO DE DESTINOG O UNA G MAS ESCALAS INTERMEDHAS SE EFECTUEN EN UN PAIS QUE
NO SEA EL DE PARTIDA DE SU VUELO, QUE PUEDEN SER DE APLICACION A LA TOTALIDAD DE SU VIAJE, INCLUIDA
CUALQUIER PARTE DEL MISMO DENTRO DE UN PAIS. LOS TRATADOS INTERNACIONALES COMO LA CONVENCION DE
MONTREAL O SU PREDECESCOR LA CONVENCION DE VARSOVIA, INCLUYENDO SUS MODIFICACIONES (EL SISTEMA
DE CONVENCION DE VARSOVIA) ENEL CASO DE AQUELLDS PASAJFROS. EL TRATADO APLICABLE. INCLUYENDO
LAS CONDICIONES ESPECIALES DEL TRANSPORTE INCORPORADAS A CUALQUIER TARIFA APLICABLE, RIGE Y
PUEDE LIMITAR LA RESPONSABILIDAD DEL TRANSPORTISTA. S DESEA OBTENER MAS INFORMACION CONSULTE
CON LA AEROLINEA EMISORA.
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Imprimir Cerrar

De: HOTELERA PISCOBAMBA CIA. LTDA. (hlibertador.factel@gmail.com)
Fnviado: martes, 17 de marzo de 2015 17:25:24
Para: anitavasquez 89@hotmail.com
2 archivos adjuntos
factura_ 14032015011 19006825700120010050000005291190081712.pdf (25.0kB) .
factura_1403201501119006823700120010050000005291190081712.zip (5.1 kB).

x HOTELERA PISCOBAMBA CIA. LTDA. i
Comprobantc

electrénico  procesado
! opor:

| x . Factel

1
|
!
| |
| | N

Seiior(a)
VASQUEZ ALARCON ANA MARIA,

Adjunto se encuentra su comprobante electrénico emitido por HOTELERA
PISCOBAMBA CIA. LTDA. Usted puede revisar todos sus comprobantes
electronicos en Factel, desde donde puede descargarlos o enviarlos via correo
electronico en formato PDF o XML.

Si no tiene una cuenta en Factel, puede crear una usando su numero de
cédula/RUC: Crear cuenta

Si su navegador cuenta con un complemento de visualizacién de archivos PDF,
puede visualizar su comprobante directamente: Visualizar comprobante

Datos del Emisor

RUC: 1190068257001
Razdn social: IIOTELERA PISCOBAMBA CIA. LTDA,
Direccidén: COLON 14 -30 Y BOLIVAR

https://sntl1 53.mail live.com/ol/mail.mvc/PrintMessages?mkt=es-ec 17/03/2015
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Datos del Comprobante

Tipo: FACTURA
Niimero:; 001-005-000000529
Fecha de emision: 14/03/2015
Namero de 1403201506410911900682570013653623841
autorizacion:
Fecha de 2015-03-14 06:41
autorizacion:
Ambiente de PRODUCCION
emision:
Tipo de emisién: NORMAL
Clave de acceso: 1403201501119006825700120010050000005291190081712
Importe total: 280.49
Datos del Cliente
RUC/CI; 1002668430
Razon social: VASQUEZ ALARCON ANA MARIA
 — _ o . L L

https://snt]153.mail live.com/ol/mail.mvc/PrintMessages?mkt=es-ec

17/03/2015






Secretara de

= Superior, ,
- Ciancia, Tocnologia e Innovacién

SOLICITUD DE AUTORIZACION PARA CUMPLIMIENTO DE SERVICIOS INSTITUCIONALES ’j

b0, SOLICITUG DE AUTORIZACKIN PARA CUMPLIMIENTO DE SERVICIOS INSTITUCIONALES

FECHA DE SCLICITUD (dd-mmm-asaa) ' /
01 09-03-2015 o
' VIATICOS X MOVILIZACIONES X| SUBSISTENCIAS X ALIMENTACION X
DATOS GENERALES
-
IAPELLIDOS - NOMBRES DE LA O EL SERVIDOR PUESTO QUE OCUPA-DENOMINACION,
VASQUEZ ALARCON ANA MARIA PLANIFICACION ESTRATEGICA
ICIUDAD - PROVINCIA DEL SERVICTO INSTITUCIONAL HOMBRE DE LA UNIDAD A LA GUE PERTENECE LA O EL SERVIDOR
LOJA-LQIA PROYECTO PROMETEQ
KECHA SALIDA (del-mmm-aaaa) HORA SALIDA (hh:mm] FECHA LLEGADA (dd-mmm-aas} HORA LLEGABA [hh:rmm)
10 DE MARZC DE 2015 16:00 14 BE MARZQ DE 2015 D845
ERVIOORES QUE INTEGRAN LOS SERVICIOS INSTITUCIONALES:
: ANA MARIA VASQUEZ ALARCGN
DESCRIPCION DE LAS ACTIVIDADES A EJECUTARSE
El motivo del viaje &5 debido a que ef Dr. julio Félix de |a Fuente Martinez, Prometen vinculade enla ciudad de Loja se ancuentra con un estado de
salud grave y por disposicién de gerencia se me ha solicitado acompafiar y asistir a su familla ya que como Proyecto, &5 nuestro deber y
responsabilidad estar al tanto de tode lo que suceda duranta su astadia y facHlitar con lo que nos sea posible.
TRANSPORTE
TIPO DE TRANSPORTE NOMBRE DE SALIDA LLEGADA
{Adreo, terrestre, marltimo, TRANSPORTE RUTA
oteos} FECHA HORA FECHA HORA
dd-mmm-azaa hh:mm dd-mmm-aaaa hh:mm
AERED TAME QUITG - Lola 10-03-2076 | 1600 | 10-03-2015 17:00
AERED TAME LOIA - QUITO 14032015 | 07:45 | 14-03-2015 08:45
DATOS PARA TRANSFERENCIA
NOMBRE DEL BANCO: TIPD GE CUENTA; No. DE CUENTA:
BANCO PICHINCHA AHORROS 2201543387
N i FIRMA DE LA O EL RESPONSABLE DE LA U
FIRMA EL SERVIDO LICITANTE o N
PELAO R SOLICITA 3 SOLICITANTE -
/ - T
- . -
- . . o
M 4// P / i )
\ NOMBRE DE LA © EL SERVIDOR NOMBRE DE LSO F m}snefe OF L UNIDAD SOUCITANTE
carGo: 7 e
ANA MARIA VASQUEZ ALARCON CHRISTIAN C OI!EL/- GERENTE PROYECTO PROMETED
o NOTA: F.n:%djdm’i sar presentada pars su Aunarlzaddn, con par ko
FIRMA DE LA ORIDAR NOMINADORA O 5U DELEGADO menas T2, de pacién 3l phml de los servicos
/" Innnuc‘!?da »salve el taso de gque por necesldades Institudonales la
N > » a
e Ci De no existir disponibllidad pr ia, tanto ia solkitud como la
! autarzacién quedardn Insubsistentas
« £l informe de Sarvicios les daberf pr dantre dal
4 térming de 4 diss de cumplido &l 1ervicis [astiuclanal
T Esta prohibid sarviclos | ienalas d los dias de descanso
bligatorla, con 16n du las Masi Auteorid, o de casos peigank
CODFdinLdOI’ Ad ministratiyo nanciéro debldamente justficados por la Mixima Autoridad o su Delegada.
1
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HESTAURANT
"CECINAS LA Y

ARTESANO CALIFICADO
N" 93888

FACTURA 001-001- 1\0

Conteate Naranjg Francisca Ceciia
RUC. 1102997929001
Pasaje Santiago sin v Av. Danigt
Alvarez Burneo » TELF.: 2574 660

LOJA - ECUADOR

0041379

lOJano

" POMA MEDINA CRISTIAN EDUARDD  R.U.C.. 1104217920001

Naaau*r[im%g Q_,{ LALITICACION ARTESANAL N°34403
- —
. Fecha T\us. FACTURAOUI-O01- 7g 1906993
Clientext 3= HDQ,UQ (S TEYSINpY cOD AUT. THE0/350 1N 00020629
Dileccién‘, NP A
e SO S EEH RO -
el DETALLE V. UNITARIO | V. TOTAL
(% ~ SN .
: ib — 2 g Ref.: il -GE1-20E28Y Tat - 2AITEY
:‘:::; AT 19/ 637265 5. 5% B
o T P ree. A WRLIR VAZQUEZ
‘ ’ KL 10&3&6543& PrE:
] [ ol 72 QBT.N
Dz Enmicie Gomginn Yivmmes Catypovenie Paaid .

| =2

CaET. P mt.

O Contel - Ml 6077 y Wb hgos  ~m(p TRTIOE -
o TSATA < Lo el e Lot nd

a u c 1102122325001 1. BE POLLG

‘4‘ o la cane A ~ o 4
oS s sam T ’m_w",’
N ARTEEANAL W* #5330 m‘-ﬂ
’ LA - » agt 0.0 KASE 12.4 SR
003-001-& s na nr ’" e ?‘ R 8,5 8,74
_ ' T 2CHENT 4,04
< - SHETOTAL 2,28
VA 1%.4 4, 51
o e moPRL 3, B¢
pata emisidn ha iy 5, 0ft
guusts LT, E tato 0,20
C 10T 19001 + Ad g
Frcha Emis. 15-01-2015 » . .
h . .
/ f Vorastewa Lojd Gablardo
(e F1¥elkc Ay Salvador Bustgmande
, g Getoain y San +F .313 T .?F‘f'*‘?j_
S E - - Cer 09341(]!!"1 POA - LA
T SHNTADA & -
JIRME AERERDA H 1U.C. TIR20618T1081
3 0 céd. Aut. MeAs1214
3 c;xuncnmou ARTESAMNAL N° $uuns
: HCTLR& (2001 Ne 158360
< Documento Sategonza
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MPROBANTE UNICO DE REGI

B . —
—— — =
— — —

Institucion: 159 | SECRETARIA DE EDUCACION SUPERIOR CIENGIA TECNOLOGIA E L Reporta [ rptComprobanteGastos. rdic
INNGVACION — — =
U. Ejecutora; 9999 | SECRETARIA DE EDUCACION SUPERIOR CIENCIA TECNOLOGIA E Fecha Elaboracién No. CUR  No. Qriginal
INNOVACION - PLANTA CENTRAL
Unid. Desc: 0000 - 01 |os 2015 8387 7971
Tipo Documento Respaido Clase Documento No. No. Expediente
COMPROBANTES ADMINISTRATIVOS DE GASTOS LIQUIDACION DE GASTOS 20151785 5065
RP& RTO DEV
c
Registro: DEVENGADO gaxo de OTROS GASTOS T 1T 1
Cusnta
Banco: Monstaria: l I I
Comprobants GASTOS Numero Operacién 0
Bensficiario: 0801910654 IVICENTE VALLARDO VILLEGAS RICAUTER '

AFECTACION PRESUPUESTARIA

PG SP PY ACT ITEM UBG FTE ORG N.Prest DESCRIPCION MONTO
86 00 002 003 730303 1701 001 Q000 0000 Viaticos y Subsistencias en el Interior 40.00
86 00 002 003 730301 1701 001 0000 0000  Pasajes al Interior 12.50
TOTAL PRESUPUESTARIO §52.50
VA 0.00
5UB - TOTAL 52.50
RETENCIONES IVA 0.00
TOTAL DEDUCCIONES PRESUPUESTARIO 0.00
TOTAL A PAGAR 52.50

SON: CINGUENTA Y DOS DOLARES CON 50/100 CENTAVOS

DESCRIPCION: VILLEGAS RICAUTER VICENTE VALLARDC: Pago de viaticos y subsistencias, por traglado de Guayaguil a Quita, el dla 16-04-2015,
participacion talier de Incubadoras

"DATOS APROBACION
ESTADO ~ REGISTRADO: APROBADO:
SOLICITADO
FECHA:

Funcicnarie Responsable Mrector Financicra




