PAGINA No. |
FECHA IMPRESION:

Ministerio de Finanzas

DE

1/4/2015

o

CRESPO CRESPO DIEGO PAUL: Pago de viaticos y subsistencias, por
traslado de Cuenca a Quito, los dias del 04-12-2014 al 05-12-2014

del Ecuador
= =
o COMPROBANTE DE PAGO
Ejercicio: 2015 Entidad: 159-9999-0000 SECRETARIA NACIONAL DE EDUCACION SUPERIOR
No. CUR: 2684 Tipo Registro: DEV CIENCIA TECNOLOGIA E INNOVACION - PLANTA
Monto: 134,00
IVA: 0,00
Sub Total: 134,00
Retenciones IVA: 0,00
Deduccién Presupuestaria: 0,00
Total Liquido Pagar: 134,00

1

Estado: APROBADO Descripcién:
Cuenta Monetaria No.: 0400459533
' ™\
Solicitud de Pago Aprobado por Tesoreria Entregado al BCE
Sl Sl Sl
(" Cta. Pagadora Fuente Descripcion de la Fuente F. Confirmado Monto Confirmado Monto Rechazado
1110006 1 RECURSOS FISCALES 17/03/2015 134,00 0.00
L Sub - Total 134,00 0,00 )
Retenciones
NO PRESENTA RETENCIONES 0,00
Total Deducciones: 0,00
0,00
Deducciones Sin Factura
Codigo Nombre Monto
Monto Liquido: 134,00
\ _J




ay COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO

Institucion: 159 | SECRETARIA NACIONAL DE EDUCACION SUPERIOR CIENCIA | Reporte rptComprobanteGastos.rdic
TECNOLOGIA E INNOVACION —
U. Ejecutora: 9999 | SECRETARIA NACIONAL DE EDUCACION SUPERIOR GIENCIA Fecha Elaboracién No. CUR  No. Original
TECNOLOGIA E INNOVACION - PLANTA CENTRAL
Unid. Desc: 0000 012 |03 2015 2684 2563
Tipo Documento Respaldo Clase Documento No. No. Expediente
COMPROBANTES ADMINISTRATIVOS DE GASTOS LIQUIDACION DE GASTOS 2015-249 1721
RPA RTO DEV
&
iz DEVENGADO i OTROS GASTOS T 1 ]
Cuenta
|Banco: Monetaria: I I
Comprotiants GASTOS Numero Operacién
Beneficiario: 0103898276 [CRESPO CRESPO DIEGO PAUL |
AFECTACION PRESUPUESTARIA
—
PG SP PY ACT ITEM UBG FTE ORG N.Prest DESCRIPCION MONTO
01 00 000 001 530303 1701 001 0000 0000 Viaticos y Subsistencias en el Interior 134.00
TOTAL PRESUPUESTARIO 134.00
IVA 0.00
SUB - TOTAL 134.00
RETENCIONES IVA 0.00
TOTAL DEDUCCIONES PRESUPUESTARIO 0.00
TOTAL A PAGAR 134.00
SON: CIENTO TREINTA Y CUATRO DOLARES
DESCRIPCION: CRESPO CRESPO DIEGO PAUL: Pago de viaticos y subsistencias, por traslado de Cuenca a Quito, los dias del 04-12-2014 al 05-12-
2014
——
Py
R ( | }
‘ecibido po L
por: __. "-kh..,\_\ 81
Hora: / !_-S"“‘* ----
DATOS APROBACION
ESTADO REGISTRADO: APROBADO:
APROBADO 7
FECHA: /
12/03/2015
Funcionario Responsable Director Financiero




COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO

Institucion: 159 | SECRETARIA NACIONAL DE EDUCACION SUPERIOR CIENCIA | Reporte rptComprobanteGastos.rdic
TECNOLOGIA E INNOVACION
U. Ejecutora: 9999 | SECRETARIA NACIONAL DE EDUCACION SUPERIOR CIENCIA Fecha Elaboracion No. CUR  No. Original
TECNOLOGIA E INNOVACION - PLANTA CENTRAL
Unid. Desc: 0000 011 03 2015 2563 2563
Tipo Documento Respaldo Clase Documento No. No. Expediente
COMPROBANTES ADMINISTRATIVOS DE GASTOS LIQUIDACION DE GASTOS 2015-249 1721
RPA RTO DEV
Clase d
Redlslin: COMPROMETIDO o OTROS GASTOS
Cuenta
Banco: Monetaria: r | J
Comprobante GASTOS Numero Operacion 0
Beneficiario: r0103898276 CRESPO CRESPO DIEGO PAUL |
AFECTACION PRESUPUESTARIA
—
PG SP PY ACT ITEM UBG FTE ORG N.Prest DESCRIPCION MONTO
01 00 000 001 530303 1701 001 0000 0000 Viaticos y Subsistencias en el Interior 134.00
TOTAL PRESUPUESTARIO 134.00
IVA 0.00
SUB - TOTAL 134.00
RETENCIONES IVA 0.00
TOTAL DEDUCCIONES PRESUPUESTARIO 0.00
TOTAL A PAGAR 134.00
SON: CIENTO TREINTA Y CUATRO DOLARES
DESCRIPCION: CRESPO CRESPO DIEGO PAUL: Pago de viaticos y subsistencias, por traslado de Cuenca a Quito, los dias del 04-12-2014 al 05-12-
2014
DATOS APROBACION
ESTADO REGISTRADO: APROBADO:
)
APROBADO e
FECHA: R
12/03/2015 o
Funcionario Responsable Director Financiero
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] Ciencia, Tecnologia e Innovacion

INFORME DE SERVICIOS INSTITUCIONALES

Nro. SOLICITUD DE AUTORIZACION PARA CUMPLIMIENTO FECHA DE INFORME (dd-mm-aaaa)

DE SERVICIOS INSTIT_UCIONALES

215 - 1449 08/12/2014

DATOS GENERALES

PUESTO QUE OCUPA:

APELLIDOS - NOMBRES DE LA O EL SERVIDOR
DIRECTOR DE PLANIFICACION (e)

CRESPO CRESPO DIEGO PAUL

NOMBRE DE LA UNIDAD A LA QUE PERTENECE LAOEL

CIUDAD - PROVINCIA DEL SERVICIO INSTITUCIONAL
SERVIDOR

QUITO - PICHINCHA

COORDINACION ZONAL

SERVIDORES QUE INTEGRAN EL SERVICIO INSTITUCIONAL:

Nombre del sefior Conductor:
INFORME DE ACTIVIDADES Y PRODUCT 0S ALCANZADOS

Actividades Realizadas:

JUEVES 4 DE DICIEMBRE
e  Capacitacion GESTORES DE RIEGOS para la estructuracion del Plan de Gestién de Riesgo Institucional a partir de las

gh30am en el Edificio PROMETEOQ del 5to Piso — Sala de Reuniones hasta las 17:00pm.

VIERNES 5 DE DICIEMBRE

s (Capacitacion de Primeros Auxilios a partir cio DELFOS, hasta las 13:00pm.

de las 9ho0am en el Salon ARUTAN- Edifi

PRODUCTOS ALCANZADOS

stitucional.

e  Obtener Informacion para realizar la estructuracion del Plan de Gestion de Riesgos In

ITINERARIO SALIDA \ LLEGADA NOTA
FECHA Estos datos se refieren al tiempo efectivamente utilizado
A roevEs g 04/12/2014 | 05/12/2014 | en el cumplimiento del servicio institucional, desde la
. salida del lugar de residencia o trabajo habituales o del
HORA 08:20 13:20 cumplimiento del servicio institucional seglin sea el caso,
hh:mm ; hasta su llegada de estos sitios.
7/
TRANSPORTE
TIPO DE ALID L AD
TRANSPORTE NOMBRE DE RUTA SALIDA L
(Aéreo, terrestre, TRANSPORTE FECHA HORA FECHA HORA
maritimo, otros) dd-mmm-aaaa hh:mm dd-mmm-aaaa hh:mm
AEREQ TAME BUEHCA-QHITC 04-12-2014 08:20 04-05-2014 09:30
AEREQ TAME R GHENC 05-12-2014 12:30 ; .95:'12;2014 13:20
s

/




100%

MIEMBROS DEL GABINETE

REEMBOLSO

VIATICOS

LI s e

SUBSISTENCIAS

ALIMENTACION

PEAJES

TRANSPORTE

COMBUSTIBLE

VALOR A RECIBIR

| A .o

h_/

ANTICIPO

CUENTA POR PAGAR

Observaciones:

ESTRUCTURA PRESUPUESTARIA:

b

Elaboraciéon

\

Revision




Boarding pass
Pase a bordo

40156170

i VAT TG
From - To Flight Number
Desde ' Hacia Vuelo
4 12 A CO O B 13 S BLEHL A
Class Date | DepartureTlme
Clase Fecha Hora de Salida

¥ Qa4 Dk AEEEA
AN ‘ .
oradeEmbarque Puerta . ETH “"ﬁ L
o= eSO PR 400 >
QL0 S pgdim FECHA/ DATE: GSDEC
Pieces  Weight Reference N° m
S LR vueLo/rLicnt@1 55

( L8] L
; S CRESPO/DIEGO

, tame.com.ec

: DE/FROM:QUITO
A/TO:  CUENCA

asientosseat: 10D
EQUIP/BAGT: :

REFERENCIA: 86
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SOLICITUD DE AUTORIZACION PARA CUMPLIMIENTO DE SERVICIOS INSTITUCIONALES

INro. SOLICITUD DE AUTORIZACION PARA CUMPLIMIENTO DE SERVICIOS INSTITUCIONALES

FECHA DE SOLICITUD (dd-mmm-aaaa)

01-12-2014
VIATICOS X MOVILIZACIONES SUBSISTENCIAS ALIMENTACION-" ‘
-
DATOS GENERALES

JAPELLIDOS - NOMBRES DE LA O EL SERVIDOR
CRESPO CRESPO DIEGO PAUL

PUESTO QUE OCUPA-DENOMINACION:
DIRECTOR DE PLANIFICACION (e)

CIUDAD - PROVINCIA DEL SERVICIO INSTITUCIONAL
Quito - Pichincha

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

FECHA SALIDA (dd-mmm-aaaa) HORA SALIDA (hh:mm)

FECHA LLEGADA (dd-mmm-aaaa) HORA LLEGADA (hh:mm)

04-12-2014 08:40

04-12-2014 9:30

ISERVIDORES QUE INTEGRAN LOS SERVICIOS INSTITUCIONALES

DESCRIPCION DE LAS ACTIVIDADES A EJECUTARSE

IUEVES 4 DE DICIEMBRE

e  Capacitacion

VIERNES 5 DE DICIEMBRE

GESTORES DE RIEGOS parala estructuracion del Pl
gh30am en el Edificio PROMETEQ del 5to Piso —Salad

s 9h00am en el Salon ARUTAN- Edificio DELFOS, hasta las 13:00pm.

»‘, i

an de Gestién de Riesgo Institucional a partir de las
e Reuniones hasta las 17:00pm.

e Capacitacion de Primeros Auxilios a partir de |a

TRANSPORTE |
TIPO DE TRANSPORTE NOMBRE DE SALIDA LLEGADA
(Aéreo, terrestre, maritimo, TRANSPORTE RUTA
otros) FECHA HORA FECHA HORA
dd-mmm-aaaa hh:mm dd-mmm-aaaa hh:mm
AEREOQ \ TAME CUENCA - QUITO J 04-12-2014 08:20 04-05-2014 09:30
AEREQ \ TANE auiTR=RHEHEA l 05-12-2014 12:30 05-12-2014 13:20
DATOS PARA TRANSFERENCIA”
— /‘A’/
NOMBRE DEL BANCO: TIPO DE CUENTA: No. DE CUENTA:
N BANCO DEL AUTRO - AHORROS 0400459533
] FIRMA DE LAOEL RESPONSABLE DE LA UNIDAD
F’ DE LA O EL SERVIDOR SOLICITANTE SOLICITANTE

N

1
NOMBRE DE LAO EL stnvmon

DIEGO PAUL CRESPO CRESPO
Cl: 0103898276

“NOMBRE DELAOEL RESPONSABLE DE LA UNIDAD SOLICITANTE:

~ Sr.Dr. (e) ANTONIO MALO LARREA
1~ COORDINADOR ZONAL DEL AUSTRO Y EL

|

Autoridad Nominadora autorice.

T o SUR DEL PAIS
: . / NOTA: Esta solicitud deberd ser presentada para su Autorizacién, con por lo
FIRMA DE LA AUTORIDAD MINADORA LEGADO menos 72 horas de anticipacién al cumplimiento  de los  servicios
= = institucionales; salvo el caso de que por necesidades institucionales la

De no existir disponibilidad presupuestaria, tanto la m!ici}fud'camo la
autorizacion quedaran insubsistentes p
El informe de Servicios Institucionale:
término de 4 dias de cumplido el servicio institucional

s debera presentarse dentro del

Esta prohibido conceder servicios institucionales durante los dias de descanso
obligatorio, con excepcidn d

debidamente justificados por la Méxima Aut

& las Maximas Autoridades o de casos excepcionales
oridad o su Delegado.

VERSION FORMULARIO MRL ACTUALIZADA 12/06/2013



