COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO
Instituclon: 15¢ | SECRETARILA DE EDUCACION SUPERIOR CIENCIA TECNOLOGIA E l Reporte rptComprobanteGastos.rdic
INNOVACION
U. Ejecutora: 9955 | SECRETARIA DE EDUCACION SUPERIOR CIENCIA TECNOLOGIA £ Fecha Elaboracion No. CUR  No. Criginal
INNCVACION - PLANTA CENTRAL
Unld. Desc: 0000 05 011 2015 16751 16279
Tipo Documento Respaldo Clase Documento No. No. Expediente
COMPROBANTES ADMINISTRATIVOS DE GASTOS LIQUIDACION DE GASTOS 3582 10019
l
RPA RTO DEV
Reanire: DEVENGADO e o OTROS GASTOS
Cuenta
Banco: Monetaria: | l |
Comprubants GASTOS Numero Operacién 0
Bensficiario: 13072845678 | MOLINA CHILAN CLERIS ADRIAN |
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 7.00
D1 00 000 001 530303 1701 001 0000 0000 Viaticos y Subsistencias en el Interior 40.00
TOTAL PRESUPUESTARIO 47.00
VA 0.00
SUB - TOTAL a7.00
RETENGIONES IVA 0.00
TOTAL DEDUCCIONES PRESUPUESTARIC 0.00
TOTAL A PAGAR 47.00
SON: CUARENTA ¥ SIETE DOLARES
DESCRIPCION: MOLINA CHILAN CLERIS ADRIAN: Pago de viaticos y subsistencias, por traslado de Portoviejo a Santo Damingo, of dia 24-08-2015,

maovilizacio de gerente zonal 4

55 NCV 2015

Recibidopor:,..-Q. (i.... .

Hora: < 05
DATOS APROBACION
~ ESTADO REGISTRADO: APROBADO: |
-
APROBADO Jy
FECHA: o Hr £y
05/11/2015 — ’
Funcionario Responsable Dhrecier Finmaciors




COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO

Institucion: 159 | SECRETARIA DE EDUCACION SUPERIOR CIENCIA TECNOLOGIA E [ Reporie | rpiComprebanteGastos.rdic
INNOVACIGN
U. Ejecutora; 5990 | SECRETARIA DE EDUCACION SUPERIOR CIENCLA TECNOLOGIA E Fecha Etaboracion No. CUR  No. Original
INNOVACION - PLANTA CENTRAL
Unid. Desc: 0000 05 [011 | 2015|| 16751 16279
Tipo Documento Respalio Clase Documento No. No. Expediente
COMPROBANTES ADMINISTRATIVOS DE GASTOS LIKXADACION DE GASTOS 3692 10019
i
RPA RTO DEV
Clasa d
Eowritnd DEVENGADO Ganior® OTROS GASTOS
Cuanta
Banco: Monetaria: | | I
Comprobants GASTOS Numero Operacion g
Benaflclaric: 1307284578 | MOLINA GHILAN CLERIS ADRIAN

DEDUCCIONES

DATOS APROBACION
ESTADC REGISTRADO: APROBADO:
APROBADO
FECHA:
05/11/2015
Funcionane Responsable Pirecior Finmvicro




/6751

COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO

159 | SECRETARIA DE EDUCACION SUPERIOR CIENCIA TECNOLOGIA E r Reparte

rptComprobanteGastos.rdic |

Institucion:
INNOVAGION
u. Ejecutora: 0500 | SECRETARIA DE EDUCACION SUPERIOR CIENCIA TECNOLOGIA E Fecha Elabaracion No. CUR  No. Original
INNOVACION - PLANTA CENTRAL
Unid. Desc: LEEY 026 010 | 2015 16279 16279
Tipo Documento Respalde Clase Documento No. [No. Expediente
COMPROBANTES ADMINISTRATIVOS DE GASTOS LIQUIDACION DE GASTOS 1592 10018
RFA RTO DEV
o COMPROMETIDO Glave de OTROS GASTOS T 11
Cuenta
Banco: Monstaria: I 1 |
Comprobants GASTOS Numaro Operacion 0
Beneficlario: ‘ 1307284678 |M0|.ma CHILAN GLERIS ADRIAN |
AFECTACION PRESUPUESTARIA
PG SP PY ACT ITEM UBG FTE ORG N.Prest DESCRIPCION MONTO
04 00 000 001 530803 170t 001 Q000 0000 Combustibles y Lubricantes 7.00
01 00 000 001 530303 1701 00t 0000 QOO0 Viaticos y Subsistencias en el Interior 4000
TOTAL PRESUPUESTARIO 47.00
IVA 0.00
SUB - TOTAL 47.00
RETENCIONES VA 0.00
TOTAL DEDUCCIONES PRESUPUESTARIO 0.00
TOTAL A PAGAR 47.00
SON: CUARENTA ¥ SIETE DOLARES
DESCRIPCION: MOLINA CHILAN CLERIS ADRIAN: Pago de viaticos y subsistencias, por traslado de Portoviejo a Santo Domingo, ef dia 24-08-2015,

movilizacio de gerente zonal 4

DATOS APROBACION
ESTADO REGISTRADO: APROBADO:
Flasin ¥
/

APROBADO

FECHA:

26/10/2015

’ K\ chmll'tano Responsable Dizector Finaneisrn
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HN.F@ME DE  SES 2]
HNro, SOLICITUD DE AUTORIZACION PARA CUMPLIMIENTO DE SE| v P
RVILIOS FECHA DE INFORME {dd-mrﬁ- 2262 v
INSTITUCIONALES 550‘2‘ 1)
737 25/08/201 N
DATOS GENERALES - 3
APELLIDOS - NOMSRES DE LA O EL SERVIDOR PUESTO QUE DCUPA Y DENOMINACION: = ;'
Adrian Molina ~ Conductor > o 2> !
CIUDAD — PROVINCIA DEL SERVICIO INSTITUCIONAL NOMBRE DE LA UNIDAD A LA QUE PERTENECERA O EL SERVIDGR
SENECYT PORTOVIEID  — Direccién Administ;;m 3
» . 5
SERVIDORES QUE INTEGRAN EL SERVICIO INWONAL: 3
|Ec. Monica Velez, Ec. Yael Seni oy | S ETIIET S o T z
INFORME DE ACTIVIDADES Y PRODUCTOS AL ecrsiaria d9 L..G' """CAO(‘. =l n"h
Ict|v|aaaes ﬂeaﬁudas L 5 l e e, |I.'.\.ruLJI-" gt’ Py :|1
cubrir con actividades de la gerenta zonal 4 - T 7]
Productos Alcanzados:
Se traslado a los funcionarios sin ninguna novedad en todas las actividades realizadas
Listado de facturas que justifican los gastos realizados .
Factura Nro. 001-001-000195304 Clase de Gasto conPEHBRDO PORL ovalor.omererenes 7,00
TOTAL SO LY P X .
ITINERARIO SALIDA .~ LLEGADA NOTA
FECHA / ' Stos datos se refieren al tiempo efectivamente utilizade en el cumplimiento del
24/08/2015 24/08/2015
dd-mmm-aaa /08/ / e /08/ servicio institucional, desde la salida del lugar de residencia o trabajo habituales o
HORA ] imi icio institucional '
06h00 / 30hDD ‘ ‘Jdﬂ cumplimiento del servicio institucional segun sea el caso, hasta su llegada de
hh:mm 4 " |estos sitios.
TRANSPORTE
TIPO DE
SALIDA LLEGADA
TRANSPORTE NOMBRE DE RUTA
{Adreo, terrastre, TRANSPORTE FECHA HORA FECHA HORA
maritimo, otros) . dk-mmm-aaaa hh:mm dd-mmm-aaaa hhmm
Ingtitucional _} Portoviejo - Santo Domingo ¢#€ L i
y A 24/08/2015 | 06h004| 24/08/2015 09h30
Terrestre PEr7012 los Tsachilas /08/ /08/
Institucional { Santo Domingo de los Tsachllas- - AT
- 24/08/2015 16h30 24/08/2015 20h00
Terrestre pELI012 < Portoviejo < 108/ i
NOTA: En caso de haber utilizado transporte piblico, se deberd adjuntar obligatariamente los pases a bordo o boletos
OBSERVACIONES
FIRMA DE LA O EL SERVIDOR COMISIONADO I NOTA
[€l presente informe deberd presentarse dentro del término de 4 dias del

NOMBRE:

A{irian Molina

pd

FIRMAS DE APRQBACION

escrito de Ja Maxima Autoridad o su Delegado

cumplimiente de servicios institucionales, caso contrario la liquidacién se
demorara e incluse de no presentarlo tendria que restituir los valores

percibidos. Cuando el cumplimiento de servicios institucionales sea superior
al nimero de dias autorizados, se deberd adjuntar fa autorizacién por

FIRMA OE LA O EL RESPONSABLE DE LA UNIDAD DEL SERVIDOR

1
T

FIRMA DE LA O ELIJEFE lNMEDIAﬁ'O DE LA Q EL RESP?NSABLE DE LA UNIDAD

. 'L,uu,tl -ra-‘b‘“‘l"' { )
NOMBRE: . [ .~ MarioGordillo NOMBRE: =~ | i Miguel Patrefia_
7 7 COORDINADOR GENERAL ADMINISTRATIVO
CARGO: DIRECTOR ADMINISTRATIVO CARGO: -, FINANCIERO







SENESCYT
Direccion Financiera

CALCULO DE ANTICIPOS O LIQUIDACION DE VIATICOS

Rocio Jacho

C.C. 1307284578 No. 3592
Nombres: MOLINA CHILAN CLERIS ADRIAN
DETALLE CANTIDAD | Fecha Inicio Fecha Fin TOTAL
Viaticos - 24/08/2015 23/08/2015 -
Subsistencias 1| 24/08/2015 24/08/2015 40,00
Alimentacién -
Transporte -
Peajes -
Combustibles 7,00
Ctro: Mantenimiento -
VALOR A RECIBIR| § 47,00
ANTICIPO -
CUENTA POR PAGAR| $ 47,00
7 |
Elaborado por: :

Revisad®/por:

~

Base Legal:

NORMA TECNICA PAGO VIATICOS A SERVIDORES OBRERDS DEL SECTOR PUBLICO, Acuerde Ministerial No.
MRL-2014-0165, Registro Oficial Suplermento 326 de 04-sep.-2014

REGLAMENTO DE VIATICOS PARA SERVIDORES PUBLICOS AL EXTERIOR, Resolucién del Ministerio de Ralaciones
Laborales 51, Registre Oficial Suplementa 392 de 24-feb.-2011, Ultima modificacion: 07-jul.-2014

\\







CRUZ ANDRADE HUGQ BENJAMIN
“Obligado a llevar contabilidad”

CIREGCIOM MATRIZ Y ESTAD, 001
€1 Carmean - Santg Gormmgo K. 30 Av, Chuos win » EI Can - Monahl

P
Fecha de Emisidn: Z ‘(f / ‘387 / ?CJ

NESURIFCION
' SUPER
EXTRA
DIESEL _

m ESTACIGN DE SERVICIOS
EL CARMEN PUMA 115100 0195304

437797001

AUT. SRI N® 1117236334
Fechs de Autorizacion: 13-Julio-2015
DOGUMENTO CATEGORIZADO; HO

Aucrict L35 264378

M UNIT | W 10 TAL

Sanchar Lombeils Moroedes Guadal
RUC 17158738060 Al 310 Mum, don JOD1SHD1 o 000202900
FECHA DE CADUCIDAD: 13- JULKRI01§
ORIGINAL- ADOUIRENTE 1 COPA: EMISOR

DESCUENTO
SUB TOTAL
Conforme - Glienta™ ’ 2;
, BPRENTACREATIVOS Tl 3702350, VA 12% ,&
YALOR TQTAL § A

SUB TOTAL 124 C, 7S
4

SUB TOTAL 0%

N

{n



o.?

Secretaria de

Educacion Superior,

Ciencia, Tecnologia e innovacion
pe

Memorande Nre. SENESCYT-DADM-2015-0889-M1
Quito, D.M., 26 de junio de 2015
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Secrelaria de
ior,

L J
-
®. =" Ciencia, Tecnologia &

——ri

SOLICITUD DE AUTORIZACION PARA CUMPLIMIENTO DE SERVICIOS INSTITUCIONALES
FECHA DE SOLICTTUD {dd-mmm-aaaa)

INro. SOLICITUD DE AUTORIZACION PARA CUMPLIMIENTO DE SERVICIOS INSTITUCIONALES
737 20/08/2015
VIATICOS MOVIUZACIONES SUBSISTENCIAS ALIMENTACION
DATOS GENERALES
APELLIDOS - NOMBRES DE LA O EL SERVIDOR P PUESTO QUE OCUPA ¥ DENOMINACION _
Adrian Molina Conductor 4
CIUDAD - PROVINGIA DEL SERVICIO INSTITUCIONAL NOMBRE DE LA UNIDAD A LA QUE PERTENECE LA O EL SERVIDOR
Sante Domingo de los Tsachilas-Santo Domingo de los Tsachilas Direccion Administrativa
FECHA SALIDA {dd-mmm-aaaa} : H?A’SALIDA {hhsmim) FECHA LLEGADA (dd-mmm-2aaa) HORA LLEGADA (bh:mm}
24/08/2015 7 A 06h00 _ 24/08/2015 27 20h00
SERVIDORES QUE INTEGRAN LOS SERVICIOS INSTITUCIONALES:
Ec. Monica Velez, Ec. Yael Seni
DESCRIPCION DE LAS ACTIVIDADES A EJECUTARSE
Cubrir con actividades de la agenda de la gerenta zonal 4
TRANSPORTE
TIPQ DE TRANSPORTE SALIDA LLEGADA
{Agreo, terrestre, maritims, otros} NOMBRE OE RUTA FECHA HORA FECHA HORA
' TRANSPORTE
dd-mmm-aaza hh:mm dd-mmm-aasa hh:mm
Institucional Portoviejo - Santa Domingo - e
Terrestre , 24/08/2015 06h00 24/08/2015 09h30
PEI - 7012 de los Tsachilas /0B/2015 .l
Institucional I Santo Domingo de los w7 e
Terrestre / ) 24/08/2015 16n30 24/08/2015 %" 20n002
PEI - 7012 Tsachilas-Portoviejo > 7
DATOS PARA TRANSFERENCIA
NOMBRE DEL BANCO: TIPQ DE CUENTA: No. DE CUENTA
Pichincha Ahorros 2201938831
FIRMA DE 1A O EL SERVIDOR SOLICITANTE FIRMA DE LA O EL RESPONSABLE DEWWANTE
— T
./‘/

y

rig Bordilic
ADMINISTRATIVO

e AdrianMolina
AUTORIZO £L DESCUENTO EN CASO DE PAGOS EN EXCESQ

NOTA: Esta solicitud deberd ser presentada pars su Autorizacién, can por [o menos 72
horas de antlclpacién al cumplimiento de los servicios institucionales; salve el caso de!

b
FIRMA DE LA AUTORIDAD Noqﬁsm}‘om O SU DELEGADO

gue por necasidades institucionales |2 Autoridad Neminadora autorice.
De no existir disponibllidad presupuestaria, tanto la solicitud coma la
autarizacion quadaran insubsistentes

» ] \

'r,-;(A,_,’I - ’:QJ.)J;)\};/ }
!
hY

Miguel Parrefio

gl infarme de Servicios Instituzionales deberd presentarse dentro del

L]
término de 4 dias de cumplide &l servicie institucional

|£sta prohibida conceder servicios institucionales durante los diss de descanso
abligatorio, con excepelén de tas Mdximas Autorldades o de casos excepecionales

debidamente justificados por la Mdxima Autoridad o su Delagado.

Coordinador Administrativo Financiero







ORDEN DE MOVILIZACION CON VIATICOSY/O  No. 737
SUBSISTENCIAS; FINES DE SEMANA Y/O FERIADOS .

1, IDENTIFICACION DE LA ENTIDAD

jnstitucisn  SECRETARIA DE EDUCACION SUPERIOR, CIENCIA, TECNOLOGIA £ INNOVACION.

RUC

2. DATOS DE EMISION DE LA ORDEN

Cludad SANTO DOMINGO - _// .
Fecha de Vigencla Desde 2015-08-24./Hora :06:00 Hasta 201508-24 Hora 20:00
Motive CUBRIR CON ACTIVIDADES DE LA AGENDA DE LA GERENTE ZONAL 4
No. Ocupantes 2
AUTORIZACION
=
Fecha 2015-08-19 MNo. Comunicacién SENESCYT-CZMS-2015-0112-M
Lugar Origen SENESCYT PORTOVIEJO

Lugar Destino SANTO DOMINGO/v'

Kllometraja Inicio | () ¥ 575 kilomatraje Fin {0310 F

oy \_{;E

3. DATOS DEL CONDUCTOR /A

-,
Ve
Nombres  MOLINA CHILAN CLERIS ADRIAN / Carge CONDUCTOR CODIGO DE TRABAJO

NOmero de Cédula / Pasaporte 1307284578 Tipo de Licencia €

4. CARACTERISTICAS DEL VEHICULO

NOmero de Placa PEI-7012 / Marca | Modelo MAZDA
Color PLATEADO Nimero Matricula  A2469440

5, DATOS DEL SOLICITANTE

Nombres  YAEL SENI Cargo GERENTE ZONAL 4

Reallzado Por REINOSO JACOME TANIA GABRIELA /
Fecha de Emislén  2015-08-20







