COMPROEANTE UNICO DE REGISTRO
| Institucion: 159 | SECRETARIA NACIONAL DE EDUCACION SUPERIOR CIENCIA | Reporte rptComprobanteGastos.rdic
TECNOLOGIA E INNOVACION
U. Ejecutora: 9999 | SECRETARIA NACIONAL DE ERUCACION SUPERIOR CIENCIA Fecha Elaboracion No. CUR  No. Original
TECNOLOGIA E INNCVACION - PLANTA CENTRAL
Unid. Desc: 0000 026 05 2015 7939 7640
Tipo Documento Respaldo Clase Documento No. No. Expediente
COMPROBANTES ADMINISTRATIVOS DE GASTOS LIGUIDACION DE GASTOS 2015-1859 4847
p— RPA RTO DEV
|Registro: DEVENGADO OTROS GASTOS
Cuenta
Banco: l l fMonctaria: { [ I
Comprobante GASTOS | Numuro Operacian 0
|Beneficiario: ‘ 1708024144 [MLLON PEREZ FRANCISCO XAVIER l
|
AFECTACION PRESUPUESTARIA
PG SP PY ACT ITEM UBG FTE ORG M Prest DESCRIPCION MONTO
01 0O 000 001 530803 1701 001 00O 0000 Combustibles y Lubricantes 10.00
o1 00 000 001 530303 1701 OO0 DOOO Viaticos y Subsistencias en el Interior 40.00
a1 00 000 001 530301 1701 001 0000 ) Pasajes al Interior 5.20
TOTAL PRESUPUESTARIO 55.20
VA 0.00
SUB - TOTAL 55.20
RETENCIONES IVA 0.00
TOTAL DEDUCCIONES PRESUPUESTARIO 0.00
rd
TOTAL A PAGAR 55.20
SON: CINCUENTA Y CINCO DOLARES CON 201100 CENTAVOS
DESCRIPCION: AILLON PEREZ FRAN( Paan sutsistencia Inarra-Imbabura/Quito, trasiado de funcionario de Institutos comité de Obra

e

union con SECOS, EL

Recibido pc

Hora:

DATOS APROBACION

ESTADO REGISTRADO: APROBADO:
APROBADO
FECHA:
26/05/2015
/ Dhrectin Frnanciem




COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO

Institucion:

TECNOLOGIA E INNOVACION

1509 | SECRETARIA NACIONAL DE EDUCACION SUPERIOR CIENCIA | ’

Reporte

rptComprobanteGastos.rdlc

U. Ejecutora: 9999 | SECRETARIA NACIONAL DE EDUCACION SUPERIOR CIENCIA “Fecha Elaboracién No. CUR  Ne. Original
TECNOLOGIA E INNOVACION - PLANTA CENTRAL o
| Unid. Desc: 0000 028 |05 2015 7939 7640
Tipo Documento Respaldo Clase Docu: Na. No. Expediante
COMPROBANTES ADMINISTRATIVOS DE GASTOS LIQUIDACION DE GASTOS 2015-1859 4847
= — RPA RTO DEV
Clase de Clase de | o P
Reghitro: DEVENGADO Gasior | OTROS GASTUS r‘[—l_‘ | |
Cuenta
|Banco: [ l Moretaria. | l 1
—
|Comprobante GASTOS N iparas o
Beneficiaria: I 1708024144 |AILLON PEREZ FRANCISCO XAVIER ]
DEDUCCIONES
DATOS APROBACION '
ESTADO REGISTRADO: | APROBADO:

APROBADO

FECHA: j

26/05/2015 |

Fuacimarn Respouss




723y

COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO

Institucion: 159 | SECRETARIA NACIONAL DE EDUCACION SUPERIOR CIENCIA [ Reporte rptComprobanteGastos.rdlc
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 020 |05 2015 7640 7640
Tipo Documento Respaldo Clase Documento No. No. Expediente
COMPROBANTES ADMINISTRATIVOS DE GASTOS LIQUIDACION DE GASTOS 2015-1859 4847
RPA RTO DEV
Cl 1
Regiee, COMPROMETIDO b OTROS GASTOS T 11
Cuenta
Banco: Monetaria: I
Comprohusty GASTOS Numero Operacién 0
Beneficlario: | 1708024144 |A!LLON PEREZ FRANCISCO XAVIER |
AFECTACION PRESUPUESTARIA
PG SP PY ACT ITEM UBG FTE ORG N.Prest DESCRIPCION MONTO
01 00 000 001 530803 1701 001 0000 0000 Combustibles y Lubricantes 10.00
01 00 000 001 530303 1701 001 0000 0000 Viaticos y Subsistencias en el Interior 40.00
01 00 000 001 530301 1701 001 0000 0000 Pasajes al Interior 5.20
TOTAL PRESUPUESTARIO 55.20
IVA 0.00
SUB - TOTAL 55.20
RETENCIONES IVA 0.00
TOTAL DEDUCCIONES PRESUPUESTARIO 0.00
TOTAL A PAGAR 55.20
SON: CINCUENTA Y CINCO DOLARES CON 20/100 CENTAVOS
DESCRIPCION: AILLON PEREZ FRANCISCO XAVIER.- Pago subsistencia Ibarra-lmbabura/Quito, traslado de funcionario de Institulos comité de Obra

reunion con SECOB; EL 14/07/2015

DATOS APROBACION

ESTADO REGISTRADO: APROBADO:
N
APROBADO
FECHA: [ At/
25/05/2015 7/

Funcionario Responsable

Director Financiero
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| L
2 Secretaria de ©®9® Miisterio
= Educacion Superior, © ©® ® © deRelaciones
« > (Ciencia, Tecnologia e Innovacién Laborales
A I ! INFORME DE SERVICIOS INSTITUCIONALES
£ ) S & 5
Nro. SOLICITUD DE AUTORIZACION PARA CUMPLIMIENTO DE | FECHA DE INFORME (dd-mmm-aaaa)
SERVICIOS INSTITUCIONALES 04-08-2015
- DATOS GENERALES £
APELLIDOS - NOMBRES DE LA O EL SERVIDOR PUESTO QUE OCUPA Y DENOMINACION:
AILLON PEREZ FRANCISCO XAVIER il CONDUCTOR
| CIUDAD — PROVINCIA DEL SERVICIO IBARRA-IMBABURA -~ | NOMBRE DE LA UNIDAD A LA QUE PERTENECE LA O EL SERVIDOR
QuITO / ADMINISTRATIVO

SERVIDORES QUE INTEGRAN EL SERVICIO INSTITUCIONAL: FUNCIONARIO DE INSTITUTOS.

INFORME DE ACTIVIDADES Y PRODUCTOS ALCANZADOS
Actividades Realizadas: SALIMOS DESDE QUITO A LAS 08H30 LLEGANDO A LA CIUDAD DE IBARRA A LAS 10H30 EL FUNCIONARIO
ASISTIO A UNA VISITA TECNICA EN SECOB IBARRA HASTA LAS 17H00 LUEGO RETORNO.
Productos Alcanzados: TRASLADO DE EL FUNCIONARIO A LA CIUDAD DE IBARRA A SATISFACCION DE LOS MISMOS Y RETORNO.
Listado de facturas que justifican los gastos realizados:

Factura Nro.  010-004-002473927 Clase de gastos Peaje Valor 060 7
Factura Nro. 006-016-001055009 Clase de gastos Peaje Valor 1,00 7~
Factura Nro. 007-020-003000355 Clase de gastos Peaje Valor UL 110 o
Factura Nro. 007-014-002053899 Clase de gastos Peaje __Valop— """'—'-'-:'_‘ =+ 1,00
Factura Nro. 006-011-001523748 Clase de gastos Peaje "",. > Vﬂ lof = 1,00 7
Factura Nro. .010-013-002858374 Clase de gastos Peaje \ o ‘\fajcr SR EEET0.60 /
Factura Nro. . 003-005-000050542 Clase de gastos Combstbl. }# .- \i’a1or _~ ~n40,00| :
i‘ = ™ /s ‘3 g 2} I-—‘“ e ‘\J
\ R s L
L TOTAL 1520 ,/ el C;,y‘.i.lf-\f@-‘-c" .
ITINERARIO SALIDA LLEGADA T ReCORDTR, & - TO9 et (=
= -— , Estos datos se refieren al ‘tiempeo- ef'g;twame'nt'e“" utllezado en el

04-07-2015 04-07-2015 7| cumplimiento del servicio institutional, desde la salida del lugar de
dd-mmm-aaa residencia o trabajo habituales o del cumplimiento del servicio institucional

HORA 08H3,Q’”'./ 20HO0 seglin sea el caso, hasta su llegada de estos sitios.
hh:mm -
TRANSPORTE
TIPO DE SALIDA LLEGADA
TRANSPORTE NOMBRE DE RUTA -
|Aéreo, terrestre, maritimo, TRANSPORTE FECHA HORA - FECHA HORA

otros) A 4 dd-mmm-aaaa hh:mm. dd-mmm-aaaa hh:mm
TERRESTRE PEQ-081 / QUITO -IBARRA v 04-07-2015 08H30 «{ 04-07-2015 10H30
TERRESTRE PEQ-081  IBARRA-QUITO /| 04-07-2015 17H00 04-07-2015 4 20H00~"

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

OBSERVACIONES
FIRMA DELAOEL SERVLPOF CdMISiDNADO | NOTA
El presente informe deberd presentarse dentro del término de 4 dias del
cumplimiento de servicios institucionales, caso contrario la liquidacion se
demoraréd e incluso de no presentarlo tendria que restituir los valores
percibidos. Cuando el cumplimiento de servicios institucionales sea

NOMBRE: AILLON IQE\RE \ ANCISCO XAVIER superior al numerode diaiautorizados, se debera adjuntar la autorizacién |
' CARGO: CC_)‘ND% ;CTOR por escrito de la Mdxima Aut‘a@d o su Delegado

\ FIRMAS DE APROBACION
FIRMA DE LA O EL RESPONSABLE DE LA UNIDAD DEL FIRMA‘DE LA O EL JEFE INMEDI TO DE LA O EL RESPONSABLE DE LA
SERVIDOR COMISIONADO Nm/&D
| , | ﬂ

ot

NO Rz’ MARIO GORDILLO 7 = EMIGUEL PARRENO -
CARGO: DIRECTOR ADMINISTRATIVO CARGO: COORDINADOR GENERAL ADMINISTRATIVO FINANCIERO

DIRECCFON
- FINANC
o CONTABI‘LIE CIERA
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RUC. 1791317025001

Contribuyente Especial

Rasolucion N° NAC-0476

MATRIZ: Abianam Lincoln N26-16 y San
Ignacio

PBX: 02-3982500-fuito

SUCURSAL: Panamericana Norte km 4+000
Tramo: Calderon - Guayllabamba

FACTURA ORIGINAL

PANAMERICANA VIAL S.A. PANAVIAL
AUT. SRT : 1114831262

FECHA AUTORIZACION

08/May/2014

VALIDEZ: (08/May/2015

CARRIL: 1IN _
FACTAURA :010-004-002473927 -~
07/Abr/2015 09:23:34
Clase:;TO1A

SERVICIO DE PEAJE
TARIFA: § 0,60

IvA: $ 0,00
TOTAL : § 0,8 '
CLIENTE: CONSUMIDOR FINAL

RUC/CI: 9999999993999
ORIGINAL ADQUIRIENTE

'

RUC. 1791317025001

Contribuyente Especial

Resolucion N* NAC-0476

MATRIZ: Abraham Lincoln N26-16 y San
Ignacio

PBX: 02-3982500-Quito

SUCURSAL : Panamericana Norte km 89t625
Tramo: Cajas - Ibarra

FACTURA ORIGINAL
PANAMERICANA VIAL S.A. PANAVIAL
AUT. SRI : 1114831262
FECHA AUTORIZACION
08/May/2014
VALIDEZ: 08/May/2015
CARRIL:7N 2
FACTURA :007-020-003000355
0¥/ Abr/2015 10:46:19
Clase:T0O1A
SERVICIO DE PEAJE
TARIFA: $ 1,00

IVa: $ 0,0
TOTAL : § %00
CLIENTE: CONSUMIDOR FINAL
RUC/CI: 9999999999999
ORIGINAL ADQUIRIENTE

()R89 -

43,69

RUC. 1791317025001

Contribuyente Especial

Resolucion N° NAC-0476

MATRIZ: Abraham Lincoln N26-16 v San
Ignacio

PBX: 02-3982500-Quito

SUCURSAL: Panamericana Norte km 30+130
Tramo:; Guaylabamba-Tabacundo-Cayanbe

FACTURA ORIGINAL

PANAMERICANA VIAL S.A. PANAVIAL
AUT. SRI : 1114831262

FECHA AUTORIZACION

08/May/2014
VALIDEZ: 08/May/2015
CARRIL :6N _
FACTURA : 006-016-001055009 g
07/Abr/2015 09:54:56

lase:T014A -
SERVICIO DE PEAJE
TARIFA: $ 1,00

IVA: § 0,0
TOTAL : § 1 -~
CLIENTE: CONSUMIDOR FINAL

RUC/CT: 9999999999999
ORIGINAL ADQUIRTENTE

FACTURA ORIGINAL

PANANERICANA VIAL S.A. PANAVIAL
AUT. SRI : 1114831262
FECHA AUTORIZACION
08/Hay/2014
VALIDEZ: 08/May/2015
CARRIL:4N
FACTURA:DD7-014-002053899
07/#br/2015 17:30:43
Clase:TOLA
SERVICID DE PEAJE
TARIFAs 1,00

war s 000
TOTAL ¢ & 1,007
CLIENTE: CONSUMIDOR FINAL
RUC/CI: 9999999999999
ORIGINAL ADGUIRIENTE

=3

311608
§10231
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Ministerio de Salud, mezannine, sala situacional
Leslie Estefania. Guamba
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PREMIACION CONVOCATORIA ABIERTA
CASA DE LA CULTURA

René Ramirez

@

1 2 12
i 345 6789 345673879
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24 25 26 27 28 g-; 25 26 27 28 29 30
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700 ﬁ%'\'@ Q2Ce
V. | &n
8% ° \’?- 50 | 14
— . _ A\ 2b
| SRR o
9 00] PROPUESTA CIENCIAS BASICAS: EN EL CAMBIO DE LA MATRIZ PRODUCTIVA
SGCT
Fernando Cornejo
10 00| REUNION DAVID GALARZA ; SDIC ; Fernando Cornejo
REUNION ADOLFO SALCEDO ; SGCT WHYMPER Y PASAJE DONOSO EDIFICIO TEMPO 4
11
REUNION MARCELO AGUILAR ; SGCT; Fer ||| EVALUACION VIAJE A EUROPA
SALA DE SESIONES CES
12 00| REUNION TEMA DECRETO René Ramirez
SUBSECRETARIA GENERAL DE CIENCIA, TEC
Fernando Cornejo
1300
14 00| COMISION SELECCION DE PROYECTOS | REUNION DR. FABRICIO GONZALEZ Y DF
SGCT SGCT
Fernando Cornejo ]
15 00| Revisién Estatuto Enfarma

Fernando Cornejo 1

31/01/2013 16:00



RUC. 1791317025001
Contribuyente Fspecial

Resolucion N° NAC-04/u

MATRIZ: Abraham Lincoln N26-16 y San
Ignacio

PBX: 02-3982500-Quito

SUCURSAL : Panamericana Norte km 30+130
Tramo: Guayllabamba-Tabacundo-Cayambe

FACTURA ORIGINAL

PANAMERICANA VIAL S.A. PANAVIAL
AUT. SRI : 1114831262

FECHA AUTORIZACION

08/May/2014

VALIDEZ: 08/May/2015

CARRIL :3N
FACTURA:006-011-001523748 /
07229(%%015 18:29:39 7
Clage:TO1A

SERVICIO DE PEAJE

TARIFA: § 1,00 /

IVA: § 0,00 /
TOTAL : § 1,
CLIENTE: CONSUMIDOR FINAL

RUC/CI: 9999999999599
ORIGINAL ADQUIRIENTE

§ 11,60

FACTURA 003-005-00

RUC. 1791317025001

Contribuyente Especial

Resclucion N° NAC-0476

MATRIZ: Abraham Lincoln N26-16 vy San
Ignacio

PBX: 02-3982500-Quito

SUCURSAL : Panamericana Norte km 4+000
Tramo: Calderon - Guay1labamba

FACTURA ORIGINAL

PANAMERICANA VIAL S.A. PANAVIAL
AUT. SRI : 1114831262

FECHA AUTORIZACION

08/May/2014

VALIDEZ: 08/May/2015

CARRIL : 3N
ng;pﬁﬁ?ﬁ]U-o13—0028533?4
07/4br/2015 19:01:42 -

Clase:T01A
SERVICIO DE PEAJE
TARIFA: $ 0,60

IVA: $ 0,00
TOTAL : $ 0, 4
CLIENTE: CONSUMIDOR FINAL

RUC/CT: 9999999999999
ORIGINAL ADQUIRIENTE

ESTACION DE SERVICIOS

28 DE SEPTIEMBRE
TRAMSPORTLS

COOPERATIVA DE

Jgsis Yo

i lalt 4BO93LE lhamn Eeumdor
DOCUMENTO CATEGORZADO: NO

0050542 7

Cod. Cliente: (34948) J/
Clientes FRANCISCO XAVIER AILLON PEREY
CI/RUC/Placa: 1?88524144 ,/'
Fecha:  07/04/2015 11:19:05 <
lireccion: FHARRA
Telefono:
Producto Cant. P.Unit. P.Total
DIESEL FPRE 9.443 4 0.9259 4 8,93

No. Factura

No. Toc

r UD3-005-000050542

+ 410592

Pto. de Carga: 8.04

EVELIN VALENCIA

Entregue Canfarme

Ladics Febrero 4 del 201

@/ Dp

firoul insampnte Eruatarianne

Subtotal: §
IVA 12%: ¢ 1.07
Total: 3

W me

4 0% fuitcrsancn, Febraro 4 del 2015
Qrigical- ADQUIKENTE - Gopin - EMISOR
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SOLICITUD DE AUTORIZACION PARA CUMPLIMIENTO DE SERVICIOS INSTITUCIONALES

Nro. SOLICITUD DE AUTORIZACION PARA CUMPLIMIENTO DE SERVICIOS INSTITUCIONALES

FECHA DE SOLICITUD {dd-mmm-aaaa)

06/03/2015
VIATICOS MOVILIZACIONES SUBSISTENCIAS ALIMENTACION {.’/.
DATOS GENERALES /
APELLIDOS - NOMBRES DE LA O EL SERVIDOR PUESTO QUE OCUPA - DENOMINACION b ,/
Marco Vinicio Soria Lasso Conductor i
CIUDAD - PROVINCIA DEL SERVICIO INSTITUCIONAL NOMBRE DE LA UNIDAD A LA QUE PERTENECE LA O EL SERVIDOR
Urcugui - Imbabura Direccién Administrati\’a;
FECHA SALIDA (dd-mmm-azaa) HORA SALIDA {hh:mm) FECHA LLEGADA |dd-mmm-azaa) HORA LI;EGADA {hh:mm)
07/03/2015 6:00 09/03/2015 19:30
SERVIDORES QUE INTEGRAN LOS SERVICIOS INSTITUCIONALES:
7
Marco Soria.
DESCRIPCION DE LAS ACTIVIDADES A EJECUTARSE //'
Traslado a la Cuidad de Guayaquil a disposicion de la Direccion de Comunicacién.
TIPO DE TRANSPORTE SALIDA LLEGADA
dd-mmm-aaaa hh:mm dd-mmm-aaaa hh:mm

Terrestre Institucional PEQ - 816 Quito - Guayaguil 07/03/2015 6:00 07/03/2015 14:00

Terrestre Institucional PEQY - 816 Mg:‘a:‘;z::las 08/03/2015 6:00 08/03/2015 14:.00

Terrestre Institucional PEQ - 816 Guayaquil - Quite 09/03/2015 11:00 09/03/2015 19:00

DATOS PARA TRANSFERENCIA
NOMBRE DEL BANCO: TIPO DE CUENTA: No. DE CUENTA
Andalucia Ahorros 403010218852

FIRMA DE LA O EL SERVIDOR SOLICITANTE , A

FIRMA DE LA O EL RESPONSABLE DE LA UNIDAD SOLICITANTE

Marco ﬁoria Dr. Martin Echeverria
CONDYCTOR DIRECTOR ADMINISTRATIVO
—

FIRMA DE LA AUTORIDAD NOMINADORA O SU DELEGADO

NOTA: Esta solicitud deberd ser presentada para su Autorizacidn, con por lo menos 72 horas de
anticipacién al cumplimiento de los servicios institucionales; salvo el caso de que por

L/

necesidades institucionales la Autoridad Nominadora autorice.

De no existir disponibilidad g I taria, tanto la solicitud como la

autorizacion guedaran insubsistentes
El informe de Servicios Institucionales debera pr

de 4 dias de cumplido el servicio institucional

se dentro del término

Estd prohibido conceder servicios instituclonales durante los dias de descanso obligatorio, con
excepcldn de las Mdximas Autoridades o de casos excepcionales debidamente justificados por

-Dr-Eristian-Coronel M ; Iqg

Coordinador Administrativo Financlero

la Maxima Autoridad o su Delegado.




ORDEN DE MOVILIZACION CON VIATICOS Y/O

No. 86

SUBSISTENCIAS; FINES DE SEMANA Y/O FERIADOS

1. IDENTIF

ICACION DE LA ENTIDAD

Institucion

RUC

SECRETARIA DE EDUCACION SUPERIOR, CIENCIA, TECNOLOGIA E INNOVACION.

2. DATOS DE EMISION DE LA ORDEN

Ciudad

Motivo

Fecha

Kilometraj

Fecha de Vigencia

Lugar Origen

Lugar Destino

IBARRA
4

Desde 2015-04-07 Hora 08:00

COMITE DE OBRA REUNION CON SECOB

No. Ocupantes 3

AUTORIZACION

2015-04-02

SENESCYT QUITO
IBARRA

~

e Iniclo ‘0'0\5 =

/ ;

F
Hasta 2015-04-07 Hora 23:00

No. Comunicaciéon VIA CORREQ ELECTRONICO

Kilometraje Fin t 9) L ’th 5

3. DATOS DEL CONDUCTOR /A

Nombres

Numero de Cédula / Pasaporte

AILLON PEREZ FRANCISCO XAVIER

1708024144

Cargo CONDUCTOR CODIGO DE TRABAJO

Tipo de Licencia C

4, CARACTERISTICAS DEL VEHICULO

Color

Numero de Placa

PEQ-0081 / Marca / Modelo

AZUL Numero Matricula

KIA

A1818274

5. DATOS DEL SOLICITANTE

Nombres

P

ECO. JUAN FERNANDO REINOSO

Cargo GERENTE DE RECONVERSION DE
INSTITUTOS TECNICOS Y
TECNOLOGICOS

Realizado Por

Fecha de Emislén  2015-04-06 o

REINOSO JACOME TANIA GABRIELA

Pz
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> Ciencin, Tecnologia & Innovacion

SOLICITUD DE AUTORIZACION PARA CUMPLIMIENTO DE SERVICIOS INSTITUCIONALES

VIATICOS ~ MOVILIZACIONES SUBSISTENCIAS
|

LECHA DE SOLICITUD 02/04/2015

l ALIMENTACION

!

__‘_'

DATOS GENERALES

APELLIDOS - NOMBAES DE LA O EL SERVIDOR
AILLON PEREZ FRANCISCO XAVIER

y CONDUCTOR

;UESTU QUE OCUPA ¥ DENOMINACION

CIUDAD - PROVINCIA DEL SERVICIO INSTITUCIONAL IBARRA- IMBABURA-QUITOD

FECHA SALIDA (dd-mmm-aaaa)

07-04-2015 (

HORA SALIDA (hh:mm) aaaa) / (hh:mm)

NOMBRE DE LA UNIDAD A LA QUE PERTENECE LA O EL

SERVIDOR

#.DMINISTRJ\TIVO -
FECHA LLEGADA (gd-mmm- HORA LLEGADA

7 —Z 7. <+
08HOO, 07-04-2015 © | 23H00
/ g =

SERVIDORES QUE INTEGRAN LOS'SERVICIOS INSTITUCIONALES Funcionarios de Institutos Angela Vaca .

DESCRIPCION DE LAS ACTIVIDADES A EJECUTARSE :

Movilizacion de los funcionarios en esta ciudad.

TRANSPORTE
| T
oot i SALIDA LLEGADA
TIPO DE TRANSPORTE DE | RUTA
{Adren, terrestre, maritima, otros) TRA?:POR FECHA l HORA FECHA | HORA
dd-mmm-aaaa | hhimm dd-mmm-aaaa hhimm
- g 7 3 VA / | y
TERRESTRE FERIOBL 4 QUITO-EARRA 07-04-2015 08H00 | 07-04-2015 | 10H30
+ S — s
TERRESTRE PECH0B1  IBARRA-QUITO 04-07-2015 | 20H30 | 07-04-2015.4"23H00 4
[ /| |
DATOS PARA TRANSFERENCIA

NOMBRE DEL BANCO:

PICHINCHA

TIPO DE CUENTA:
AHORROS

No. DE CUENTA:
2200206554

FIRMA DE LA O EL SERVIDOR SOLICITANTE

FIRMA DE LA O EL RESPONSABLE DE LA UNIDAD SOLICITANTE

N

AUTORIZO ELDESCU

NCISCO XAVIER

CASO DE PAGOS EN EXCESO

R( GORDILLO )
/ ECTOR ADMINISTRATIVO

FIR

DE LA AUTORIDAD NOM ADORA 0 SU DELEGADO

NOTA: Esta solicitud debera ser presentada para su Autorizacion,
on por lo menos 72 horas de anticipacion al cumplimineto de los

AL

()]

YIRS YN

servicios institucionaes,salvo el caso de que por necesidades
institucionales la Autoridad Nominadora Autorice.
. De no existir disponibilidad presupuestaria, tanto la solicitud |

-

omo la autorizacion quedaran insubsistentes

. El informe de servicios institucionales debera presentarse
entro del termino de 4 dias de cumplido el servicio institucional
sta prohibido conceder servicios institucionales durante los dias
e descanso obligatorio, con excepcion de las maximas
utoridades o de casos escepcionales debidamente justificados

Aol A |

or la maxima autoridad o su gado |







