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PAGO

Ejerc¡cio;

No. CUR:

Monto;

IVA;

2015

4258
Entidad:

Tipo Reg¡stro:
159_9999_0000

DEV

65,00

0,00

SECRETARIA NACIONAL DE EDUCACION SUPERIOR
CIENCIA TECNOLOGIA E INNOVACION - PLANTA

Sub Total:

Retenciones IVA:

Estado: APROBADO Descrípc¡ón:

ESP¡NOSA APOLO pAUL ALEXANDER._ Subsistencia, cuayas_cuayaquil,
segur¡dad inmediata; et 1 At02/201 s

Cuenta Monetaria No.: 8002352500

0,00

Deducc¡ón Presupuestaria:

65,00

0,00

0,00

Aprobado por Tesorería

Descr¡pc¡ón de la Fuente



FecnaEaE6Eil6ñ

030 03 2015 4258 3?Or

DEVENGADO
oTROS GASÍOS

0

ESPINOSA APOLO PAUL ALEXANDER

AFECTACION PRESUPUESTARIA
FTE ORG N. prest DESCR|PC|ON MONTO

00r 530303 1701 001 0000 0000 Viat¡cos y Subsistencias en et lnterior

TOTAL PRESUPUESTARIO

IVA

SUB. TOTAL

RETENCIONES IVA

TOTAL DEOUCCTONES PRESUPUESTARIO

65.00

65.00

0.00

65.00

0.00

0.00

soN: sESENTA y crNco DoLARE' 

-/

DESCRIPCION: ESptNOSAAPOLO pAULALEXANDER _ Subsiste¡cia, Guáyas_Guáyaqu , segur¡dad Inmediaia:et1O/02l2Ots

R.icrlr:'5;'cr: 
'-'-

(
.'i 

".

DATCIS A PROIBAC¡óÑ-
ESTADO REGISTRADO: APROBADO:

APROBADO

FECHA:

31t03t2015



ne@
¡ecna Etaboración tvo. CUR No. Oriffi

025 03 2015 3701 3701

OTROS GASTOS

0

ESPINOSA APOLO PAUL ALEXANDEi

AFECTACTON PRESUPUESTARIA
FTE ORG N. prest DESCR|PCION MONTO

01 001 530303 1701 001 0000 0OO0 Viaticos y Subsisrenctas en el Interior

TOTAL PRESUPUESTARIO

IV¡

SUB. TOTAL

RETENCIONES tVA

TOTAL DEOUCCIONES PRESUPUESTARIO

65.00

65.00

0.00

65.00

0.00

0.00

65.00fOTAL A PAGAR

SESENIA Y CINCO DOLARES

DEscRlPcloN: ESP¡NosA APoLo PAUL ALEXANDER - subsistencia, Guayas-cuayaqur, segur¡dad inmediaia; e r loroz2ojs

APROBADO

FECHA:

25t03t2015

.'\



' NJo. soLIcI rUD DI AUToRIZACIÓN PARA cI
5ERVICIOS INSTITUCIONALES

/o5.- gl:
opr,irooi lvoüsRE-ü¡ l arRVrDor

-*#=*3isr,'tde,

' r.) |

otSt?ffi
l¡bo¡ales

.-_. v.ni¡r v! rE^v,Ltr

JMpr¡MrENTo DE 
I,t)l

J5 I Ns flTUCtOit

FECHA DE INFO

IERAIES¡rA t(
I
, ':rít-^

}5 GE

ffi
aSente de Sesundad;.;;-::. _:EL 5TIIVICIO INSTITUI

Guayas_ Guayequil

SERVIDORES QUE INIEGRAN ET SERVICIO IN5

]oNAl

uespácho

TITUCIONAI,:

#
Actividades Realizedas: Realiza, Segurida
A ITAE.

nñEn¡Rjo - f--sAupA

o
"..! vr ^!r rr¡eauE) y rñuDucTos at a¡Nr¡frñc
nmediara det sr. s".l'"t",io Nu,,onlüiIliñE la VISITACYT, para que as¡sta a

I LLEGADA

Estos datos se ref¡
cumpt¡miento del se
resroen€ta o trabaj¡
institucionalsegún s(

FECHA
L0-o2-20L5 ,o-or-ror( 1

eren al tiempo efectivament€ utilizado en el
rv¡cao instituciona¡, desde ja salida del lugar de
r hab¡tuales o del cumplimiento del servt€to
)a elceso, hasta su llegada de estos sitios,

HORA 09ioo am 22:10 pm

TIPO DE

TRANSPORTE
(Aéreo, terrestre,
marítimo, otros)

NOMBRE DE

TRANSPORfE RUTA

SALIDA LLEGADA

FECHA HORA

hh:mm
FECHA

dd-ñmm-aaea
HORA

hhimm
TAME qu¡to- Guayequ¡l

AÉREO
10-02-2015 ' O9:O0 erl 10-02-2015'
10-02-201s 21:25 pm - 

| 10-02-2015
NOTAi En c¿so de haber utilizado transporte púbtico, se deberá

- \ o¡s,

22:lO 9m
adjur

ñv^
rtar obligatoriamente los pases a bordo o boletos.

-

F|RMA DE rA g4LsERVlOOn collilon¡oo
NOTA

El presente ¡nforme deberá presentarse dentro det término de 4 díasdel cumpl¡m¡ento de servicios institucionales, caso contrario laliquidación se demorará e incluso de no presentarlo tendría que
restituir los valores percib¡dos. Cuando el cumplimiento de servic¡os
inst¡tucionales sea superior ¿l número de d¡as ¿utor¡zados, se deberá

:r4ig-lár-la.qrlodzá¡iótr_ jo (.rir^ .ta t: Máyim¡ a,,+^rirr>¡ ^ ".,

\_:-

Espinosa

TIRMA DE TA O ET RESPO¡'S]A'

IA
NOMARF A^.1r.! 

^/^-l^..r^-

¡t APROAAqON
LE I.'t U\ UNIL¡AD DELSTRVIDOR
roNADo 

t/l/

L
NOMBRE:

CARGO:

HRMA DE rA O ELJIFE ir,lv¡o¡¡to o¡ r¡ o rri¡sFol,lstalE DE ta
UNIDAD

co*co .""'.á'*a",\ii kional

l
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MIEMBROS DEL GAEINETE

REEMBOTSO

SUBSISTENCIAS

ALIMENTACI

COMBUSTIBLES

ALOR A RECIBIR

CUENTA POR PAGAR

ESTRUCTURA PRESUPUESTARIA:

^
Elaboración
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Atentamente,

River Traveln"**ffi
Qu¡to,25 de Febrero de 2015

CERTIFICADO

Estimados Sres.

SENESCYT.

E.S.D.

Reciban un cordial saludo de River Travel Agencia cia. Ltda. De acuerdo a lo sol¡c¡tadohemos rev¡sado el estado del boleto N. 2698919866582 Uet pay,tSClr.fOSe pAUL connumero de Cl. L774449f70. EL cual se encuentran 
"n "r,"io r,_OW^ de acuerdo als¡stema de la Aerolínea. 

-..¿_

La Institución puede hacer uso de este certif¡cado como ellos crean pert¡nente.

_ l,latriz:MarianoJimboN4ffi
Reservas y venras: (ssz z¡ rotzstt t aotzszt t ogzÁgt_l)liós9siií52 tz¿1,.1,E-m¡il: operaciones@rivertravel€c.com

Quito-Ecuador



I

rñ|u Llrryrrttn,|l
OR ZAC]ÓN PARACUMPTIMIENTO DE sERV]CIO5 NSTIIUCIONALES

EN I lJ IJE SERVICIOS If\¡STfTUCIONATCS ' )

MOVtUZACtONtS SUESISTENCIAS ATIMENTACIÓN

\PELI DOS NOMBRES D€LAO EL

Esi

DATOS GE

,inose ADolo PaulAtey,ñ.r.r ,

Fa^¡ tc t.

Agente de S€gur¡dad

-

Guayaqu¡l
lvd¡O^E UI TA UNIUAU A LA AUE PERTENECETA O ET 5ERVIDOR

Despacho

. i HoRA 5AUDA (hh:mh)
%/

FEcHA LLEGADA (dd-mmm.aaaa) HoRA LLEGADA {hh:mm)

22:10 pm
l0-02-2015 09:00 am . I,-:-:_----1 10- 02-201s 'lIERVIOORE5AUE INTFGRAN LO5 sERVICO5 A'5T]1

sonal par

D€SCRtPCIóN

que asrsta a la I
@
/I5ITA A ITAE,

H

rio Nacional de ta SENISCYT, t)ara briñdar segur¡dad pel

NOMBRE DE
TRANSPORTE RUTA

TIPO OE TRANSPORTE
(aé¡eó, tefterre, harít mo,

SAI-IDA LLEGADA

FECHA HORA FECHA HORA

ATREO TAME qu¡to- Guayaquil LO-O2-2015 /

*- r7
09:00 ani t:ouort 'l o",ro.í ./

AÉREo LAN rjuayaqu¡t-Quito 2L:25 óm to-ot-rorc 22:10 pm

Eenco Rumiñahu¡

¡TOS PARA TRANSFE

Ahorros

RENCIA

8OO23ST;0O

1 ,t\n ,DE,(u oR Éott tAgts!

ñ;=- -- -
n6¡ys' e¡ 3 6 ¡. q¡¡"d\.aer.y'ot, rl_.,,0"o so- ,rar, .caRco \ / I

Andre¿ tll\intes i/os
)o xoTA: tsra sótjcitud debérá,", p.","ntaai pa,u su Aurorr¿ación, con Do¡ to

m€nos 72 hóras d€ a.ricipación at cünpt¡niénto de tos s¿rvrcros ¡ñst¡tú.¡o.at¿sj
s.lvo et .aeo de qoc por n¿.es¡dád.s i¡sritucionates ta Auroridód Nomi.ado,,

. De no exrr d6ponibt,d¿d pr€supuesláriá, tahto a soknud .oño ta
¿urorz¿cbn qued¡Én ins!bsÉteñter

nri-.,on"'c, orb-," o.-."nr¡.

Ená próhibido.oncedei seru.os iñsth!.ionaes durante ros dias de descanso
oblsatono, coñ ex.epc'ón de l¿s Mátimar Aurord¿des o oe c
deb¡damentejustific¿dos po¡ t¿ N/áx ma Auto.tdad o,u Detesado.

g

t.


