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Ministerio de Finanzas

PAGINANo. 1 DE
FECHA IMPRESION: 7/4/2015

Estado:

Cuenta Monetaria No.:

APROBADO

del Ecuador
& =
COMPROBANTE DE PAGO )
Ejercicio: 2015 Entidad: 159-9999-0000 SECRETARIA NACIONAL DE EDUCACION SUPERIOR
No. CUR: 3630 Tipo Registro: DEV CIENCIA TECNOLOGIA E INNOVACION - PLANTA
Monto: 50,00 mommm
IVA: 0,00
Sub Total: 50,00
Retenciones IVA: 0,00
Deduccién Presupuestaria: 0,00
Total Liquido Pagar: 50,00

VILLEGAS RICAUTER VICENTE VALLARDO: Pago de viaticos y
. i subsistencias, por traslado de Guayaquil a Quito, el dia 07-01-2015
Descripcion:

1039499097

1

Solicitud de Pago Aprobado por Tesoreria Entregado al BCE '
Sl Sl Sl J
.

([ Cta. Pagadora Fuente Descripcion de la Fuente F. Confirmado Monto Confirmado Monto Rechazado
1110006 1 RECURSOS FISCALES 01/04/2015 50,00 0.00
e Sub - Total 50,00 0,00 |

[ Retenciones
NO PRESENTA RETENCIONES 0,00
Total Deducciones: 0,00
0,00
Deducciones Sin Factura
Cddigo Nombre Monto
Monto Liquido: 50,00
. )
L J

\ ?\_
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COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO

Institucion: 159

TECNOLOGIA E INNOVACION

SECRETARIA NACIONAL DE EDUCACION SUPERIOR CIENCIA

L Reporte

l rptComprobanteGastos‘rdlc_]

(
\ By .
Recibido pOT: . . -G = -
Hora | 4
DATOS APROBACION
ESTADO REGISTRADO: APROBADO:
APROBADO 7 i §
4 u |
/4 A
FECHA: - /\\
25/03/2015 S
Funmon;io Responsable Director Financiero

U. Ejecutora: 9999 | SECRETARIA NACIONAL DE EDUCACION SUPERIOR CIENCIA Fecha Elaboracion No. CUR  No. Original
TECNOLOGIA E INNOVACION - PLANTA CENTRAL
Unid. Desc: 0000 024 |03 2015 3630 3460
Tipo Documento Respaldo Clase Documento No. No. Expediente
| COMPROBANTES ADMINISTRATIVOS DE GASTOS LIQUIDACION DE GASTOS 2015-316 2368
| i
IClase de RPA RTO DEV
| Cl |
[Registro DEVENGADO e OTROS GASTOS
‘ Cuenta
| Banco: Monetaria: L I _l
| Comprobante GASTOS Numero Operacion 0
Beneficiario: L 0801910654  |VICENTE VALLARDO VILLEGAS RICAUTER I
[
AFECTACION PRESUPUESTARIA
PG SP PY ACT ITEM UBG FTE ORG N.Prest DESCRIPCION MONTO
01 00 000 001 530301 1701 o001 0000 0000 Pasajes al Interior 10.00
01 00 000 001 530303 1701 001 0000 0000  Viaticos y Subsistencias en el Interior 40.00
TOTAL PRESUPUESTARIO 50.00
IVA 0.00
SUB - TOTAL 50.00
RETENCIONES IVA 0.00
TOTAL DEDUCCIONES PRESUPUESTARIO 0.00
TOTAL A PAGAR 50.00
SON: CINCUENTA DOLARES
DESCRIPCION: VILLEGAS RICAUTER VICENTE VALLARDO: Pago de viaticos y subsistencias, por traslado de Guayaquil a Quito, el dia 07-01-2015
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COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO
Institucion: 159 | SECRETARIA NACIONAL DE EDUCACION SUPERIOR CIENCIA R
TECHOLOG ¥ CIONAL DE | L eporte l rptComprobanteGastos.rdic l
U. Ejecutora: 9999 | SECRETARIA NACIONAL DE EDUCACION SUPERIOR CIENCIA Fecha Elaboracion No. CUR  No. Original

TECNOLOGIA E INNOVACION - PLANTA CENTRAL

024 |03 2015 3460

3460

Unid. Desc: 0000
Tipo Documento Respaldo Clase Documento No. No. Expediente
COMPROBANTES ADMINISTRATIVOS DE GASTOS LIQUIDACION DE GASTOS 2015-316 2368
Clase de I RPA RTO DEV
Registro: COMPROMETIDO e OTROS GASTOS
Cuenta
Banco: Monetaria: L ,
Comprobante GASTOS Numero Operacién
Beneficiario: l 0801910654 IVICENTE VALLARDO VILLEGAS RICAUTER T
AFECTACION PRESUPUESTARIA
PG SP PY ACT ITEM UBG FTE ORG N.Prest DESCRIPCION MONTO
01 00 000 001 530301 1701 001 0000 0000 Pasajes al Interior 10.00
01 00 000 001 530303 1701 001 0000 0000  Viaticos y Subsistencias en el Interior 40.00
TOTAL PRESUPUESTARIO 50.00
IVA 0.00
SUB - TOTAL 50.00
RETENCIONES IVA 0.00
TOTAL DEDUCCIONES PRESUPUESTARIO 0.00
TOTAL A PAGAR 50.00

SON: CINCUENTA DOLARES

DESCRIPCION: VILLEGAS RICAUTER VICE

NTE VALLARDO: Pago de viaticos y subsistencias, por traslado de Guayaquil a Qu

ito, el dia 07-01-2015

DATOS APROBACION
ESTADO REGISTRADO: APROBADO:
—
APROBADO o }
FECHA: \ |
24/03/2015 :
Funcionario Responsable Director Financiero
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® \ S taria d i .... Ministerio

& | ecretaria de ....mm

.? ‘ E(_iuce_lcion Superior, '
. | Ciencia y Tecnologia Enbiccades

INFORME DE SERVICIOS INSTITUCIONALES
Nro. SOLICITUD DE AUTORIZACIGN PARA CUMPLIMIENTO DE
SERVICIOS INSTITUCIONALES FECHA DE INFORME
SENESCYT-GYE-2015-0010-M] 08/01/2015
OIS- 36
DATOS GENERALES S
APELLIDOS - NOMBRES DELA O EL SERVIDOR PUESTO QUE OCUPA:
VILLEGAS RICAUTER VICENTE VALLARDO ESPECIALISTA ZONAL DE CIENCIA, TECNOLOGIA E INNOVACION
CIUDAD — PROVINCIA DEL SERVICIO INSTITUCIONAL NOMBRE DE LA UNIDAD A LA QUE PERTENECELA O EL SERVIDOR
Quito - Pichincha COORDINACION ZONAL 5-§

SERVIDORES QUE INTEGRAN EL SERVICIO INSTITUCIONAL: VICENTE VILLEGAS

INFORME DE ACTIVIDADES Y PRODUCT: OS ALCANZADOS

Actividades Realizadas:

- Presentacion de Investigacién: estructura de redes.

- Presentacion de zonal Ibarra: experiencia en redes.

- Socializacion de la experiencia de Ia Coordinacion Zonal Guayaquil en |a organizacion, desarrollo y productos de las redes interinstitucionales
conformadas.

- Presentacién de Educacién Superior: experiencia de conformacion de redes a nivel nacional.

- Socializacion de la experiencia de Ia Coordinacion Zonal Guayaguil en e funcionamiento de los comités.

- Establecimiento de compromisos: unificacién de criterios para la conformacién de Redes de Investigacién.

- Varios: asignacion de responsabilidades en la organizacién de informacién base yen la coordinacién entre las dos Subsecretarfas: Educacién
Superior e Investigacién.
./-
Productos Alcanzados:
- Ayuda memoria para la Coordinacién Zonal sobre aspectos tratados en la reunién.

Detalle de facturas:

TEM # FACTURA | ESTABLECIMIENTO DESCRIPCION FECHA Gasto $
. 000000386 | Davila Galindo Edwin Transporte 07/01/2015 10,00
N SALIDA LLEGADA NOTA
FECHA Estos datos se refieren al tiempo efectivamente utilizado en el
dd-mm-aaa 07/01/2015 07/01/2015 cumplimiento del servicio institucional, desde la salida del lugar de
HORA residencia o trabajo habituales o del cumplimiento del servicio
P 09H45 10H20 “institucional segtin sea el caso, hasta su llegada de estos sitios.
FECHA
2 7/01/2015
dd-mm-aaa 07/01/2015 07/01/20
HORA 19H00 19H50
hh:mm
TRANSPORTE
TIPO DE SALIDA LLEGADA
TRANSPORTE NOMBRE DE
{Aéreo, terrestre, TRANSPORTE RUTA FECHA HORA FECHA HORA
maritimo, otros) dd-mmm-aaaa hh:mm dd-mmme-aaaa hh:mm
AEREQ TAME GUAYAQUIL-QUITO 07-01-2015 09:45 07-01-2015 10:20
AEREO TAME QUITO-GUAYAQUIL 07-01-2015 19:00 07-01-2015 19:50
| TERRESTR Da""E‘:’G?r"'"“ QUITO - AEROPUERTO 07-01-2015 17:00 07-01-2015 18:00
Wi




100%

MIEMBROS DEL GABINETE

REEMBOLSO

VIATICOS

SUBSISTENCIAS

ALIMENTACION

PEAJES

TRANSPORTE

COMBUSTIBLE

VALOR A RECIBIR

ANTICIPO

CUENTA POR PAGAR

Observaciones:

ESTRUCTURA PRESUPUESTARIA:

ol

Elaboracion
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VILLEGAS/VICENTE
DE/FROM:QUITO

A/TO: GUAYAQUIL

ASIENTC/SEAT: 6 A

e EQUIP/BAGT:

REFERENCIA: 27

tame

Davila Galindo Edwin E rnesto
Servicio de Transporte

Dacumento Categorizada: ST
~Actividades de Servicio asi 52500

Direccion: Duchicela S/N
Telf: 282 6561 / 0998 019726
Quito - Ecuador

Ville ge

“Contribuyente Ré

Fecha de Autorizacion: 26 / Noy. 12014
Fecha de Caducidad: 26 // Nov. 12015

gimen Simplificaco”
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" Documento gensrado por Quipux

Memorando Nro. SENESCYT-GYE-ZOI5—0010-MI

Guayagquil, 06 de enero de 2015

PARA: Sra. Mgs. Maria Jose De Luca Uria
Coordinadora Zonal Guayas

ASUNTO: Solicitud de Autorizacién para viaje a Quito

De mi consideracion:

2015, con la finalidad de asistir a la SENESCYT a la reunién convocada por la
Subsecretaria de Investigacion Cientifica, relacionada con la definicién de las Redes de
Investigacién.

Agradeciendo la atencién al presente, me despido con sentimientos de distinguida
consideracion y estima.

Atentamente,

B
/

+ y } . i "" /
p .'ﬂwl': —‘(' .1(/- p _/'W/
Mgs. Amalia Rosalia Quintero Castillo ) )
DIRECTORA DE CIENCIA, TECNOLOGIA E INNOVACION, ENCARGADA

Copia:
Sr. Blgo. Vicente Vallardo Villegas Ricauter
Especialista Zonal de Ciencia, Tecnologia e Innovacién “{’ Yo'
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DESCRIPCION DE LAS ACTIVIDADES A EJECUTARSE
Reunidn SENESCYT: Definicién de Redes, solicitada por la Subsecretaria de Investigacién Cierit

Nro. SOLICITUD DE AUTORIZACION PARA CUMPLIMIENTO DE SERVI

IUDAD - PROVINCIA DEL SERVICIO INSTITUCIONAL

FECHA SALIDA (dd-mmm-aaaa)

ERVIDORES QUE INTEGRAN LOS SERVICIOS INSTITUCIONALES:

INSTITUCIONALES
SENESCYT-GYE-2015-0010-M

MOVILIZACIONES

APELLIDOS - NOMBRES DE LA O EL SERVIDOR

VILLEGAS RICAUTER VICENTE VALLARDO

Quito - Pichincha

HORA SALIDA (hh:mm)

09:45

07-01-2015

® | <
s  Secretaria de <
° ? ' Educacion Superior, 2
- | Ciencia y Tecnologia "

DATOS GENERALES

PUESTO QUE OCUPA-DENOMINACION-

ESPECIALISTA ZONAL DE CIENCIA, TECNOLOGIA E
INNOVACION

INOMBRE DE LA UNIDAD A LA QUE PERTENECE LA O EL SERVIDOR

COORDINACION ZONAL 5- 8

FECHA LLEGADA (dd-mmm-aaaa)

HORA LLEGADA (hh:mm)

07-01-2015

J

ifica - Matriz

‘{5__:-_....,‘

\.-‘_,\’ Z/L

P

6 EN

2

TRANSPORTE
TIPO DE TRANSPORTE NOMBRE DE SALIDA J LLEGADA ,
(Aéreo, terrestre, maritimo, TRANSPORTE RUTA
otras) FECHA HORA FECHA HORA
dd-mmm-aaaa hh:mm dd-mmm-aaaa hh:mm
AEREQ GUAYAQUIL-QUITD 07-01-2015 09:45 07-01-2015 10:20 —’

AEREQ

QUITO-GUAYAQUIL 07-01-2015 07-01-2015

DATOS PARA TRANSFERENCIA

TIPO DE CUENTA:
AHORRO

NOMBRE DEL BANCO:
PACiFICO

o
No. DE GUENTA:
/ 1039499097

FIRMA DE LA O EL RESPONSABLE DE LA UNIDAD

FIRMA DE LA O EL SERVIDOR SOLICITANTE

’(, : ey SOLICITANTE
[ A & / i;ﬂ,z%i%
Y i
— e 7 —t
VMAS RICA! RDO PAIJLINA HUAYAMAVE HERNANDEZ
. 08019/19584' 14/’7’77:' COORDINADORA ZONAL (S)

INOTA: Esta solicitud deberd ser presentada para su Autorizacién, con por lo menos
72 horas de anticipacién al cumplimiento de los servicios institucionales; salvo el
1caso de que por necesidades institucionales la Autoridad Nominadora autorice.

De no existir disponibilidad presupuestaria, tanto la solicitud como |a autorizacién

FIRMA DE LA AUTORIBAD NOMIN
-' = [quedaran insubsistentes

. 6,- i
| informe de Servicios Institucionales deberd presentarse dentro del término de 4 dias

¥ ;/ /,(r:?;ﬁl_[/-»"' 7.., [de cumplido el servicio institucipn’a\
,‘// S]:I'KN CORONEL Estd prohibido concede;)e'rw'cios institucionales durante los dias de descansol
Coo/ﬂinﬁdprfdministrativo Financiero o

obligatorio, con excepcién de las Méximas Autoridades o de casos excepcionale.
debidamente justificados por la Maxima Autoridad o su Delegado. -

VERSION FORMULARIO MRL ACTUALIZADA 1Y)
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Recibido por:._-_-_,_--.“.--._‘

Hora:




