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soN: CIENfO fREINTA Y DOS OOIARES

oEscRtpctoN: MAfaMoRos MoTocHE MARyuRt aLE/ANOR^. P.!o dé viáli6 y rubsÉl.ncL¿ pof b3iádo do azo0u.6 t Lojá de oe drss 1&1D
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01 00 000
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0,00
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IOTAL OEOUCCIONES PRESI'PUESTARIO

soN: CIENfO TREINTAY DOS DOLARES

DESCR|PC|ON: MAfAMOROS MoTOCHE MARYURT aLEMNORA P¿qo d€ vÉtr€s y subsisrénc¡. eof lEsbdo dé a2o!úés á Loia de los dias r 3¡0-
2015r 14-10.2015 Apoyo rogísrió p.6 € evedoGáá.don.sLoF

DATOS APROBACION

ESTADO REGISTRADO: APROBADO:

APROBAOO

FECHAi

23111t2015
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NOMERE DE LA UNIDAD A LA QUE PERTENECE TA O

EL SERVIDOR

Un¡dad de Tac's

t+l6l

responsab¡lidades Y

Act¡vidades Realizadas:

Fecha: Martes, 13 de octubre del2015

. Traslado a la ciudad de Loja.

. Reun¡ón con los compañeros encarSados de Qu¡to para determ¡nar

act¡vidades a desempeñar el día del evento

Fecha: Miércoles, 14 de Octubre del 2015

. Apoyo logístico durante todo elevento

. Registro de as¡stencia de las personas que asistieron al evento

Productos Alcanzados:

. Desarrollo de¡evento "Galardones Loja" con normalidad

. Desarrollo de evento "lngenios se tom¿ Loja"

tistado de facturas que justifican los Sastos realizados:

. Factlrra Nro. 002-001-000121102 Clase de GastorTransporte Valor: 12 00

HORA

nn rrnm

, .aOaO t¿ffio'aoaaúF€hc'€s
t¡boral€s

. j* r!j:l.:.]F

? --- e¿uoá¿" s.,p*¡oq
' -> Ci¡.,ncia TecnolosÉ e lmovaci¡in

INFORME DE SERVICIOS INSTITUCIONAI,ES

FECHA DE INFORME

16-Octubre-2015
Nro. SOLICITUD DE AUTORIZACION PARA

CUMPI-IMIENTO DE SERVICIOS INSTIf UCIONALES

663-vvtv¡-gzA-2g15 FLtO
DAÍOS GEf{EMTES

PUESTO QUE OCUPA:

Anal¡sta de Soporte
AP€LI,IDOS . NOMBRES DE LA O EL SERVIDOR

Matamoros Motoche Maryur¡ Alexandra

CIUDAD _ PROVINCIA DEL SERVICIO

INSTITUCIONAL
Lojá - Loja

SERVIDORES QUE INTEGRAN El SERVICIO iNSTITUCIONAL: Maryuri Aletandra Matamoros, Fellpe correa,

Alicia Terreros, Silvana Bonilla, MaYra carión, Liss€th Vacacela, Diego crespo, Andrea Vállelo, MÓnica Bravo,

JoaquÍn Martíne¿, Nancy Guamán, Saul Ourazno

Nombre del señor conductor: --------"-------
INFORME DE ACTIVIDADES Y PRODUCTOS ALCANZADOS

- NOTA

Es!95--datos se refieren al tiempo efectivamente

úíili¿ado en el cumplimiento delservicio Instltucional,

desde la salida del lugar de resideñcia o trabajo

habituales o del curnplimiento del servrc¡o

instituc¡oñal según sea el caso, hasta su llegáda de

ITINERARIO

12:0o 23:30



,I

ÍRANSPORTE
TIPODE

RUTA
SALIDA IIEGADA

fEcSa HORA TECHA HOnA

Tetrestre line Tours Azogues-Loja
13-Octubre-./

2015
Dtq 13-Octubre-

2015
15r30

Terrestre Elite Tours loj¿ . Cuencá
14-Octubre-

2015
20r0O

14-Octubre-
2015 ,/ 23:30

NOTA: En caso de haber ut¡lizado transporte público, se deberá adjuntar oblitatoriamenté los pases a

bordo o boletos.

OBSERVACIONES

FTRMA DE rA O ETSERVTDOR CpMTSTONADO NOTA
El ptegente iñforñe deberá presentarse d€ñtro del

térm¡no de 4 días del cumplimiento de serv¡c¡os

institucionales, caso contrar¡o la l¡qu¡dación se demorará e
incluso de no or€senta¡lo tendria ou€ r€stiluir los valores
oercibados. Cuando el cumDl¡m¡ento de serv¡c¡os

instituciona¡es sea superior al número de días autorizados,
se deberá adjunter la autori¿ecióñ por escrito de la

Má¡ima Autor¡dad o su DeleSado

NOMBRE: Marvur¡ Matamoros Motoche

FIRMAS OE APROEACIÓ'{
FIRMA LE DE LA UNIDAD

IgNADO
FIRMA DE LA O EL JEFE INMEDIATO DE LA O EL

RESPONSABLE DE LA UNIDAD

1{ a-'

NOMBRT: Intl Diegó Crespb
CARGO: D¡rector Admin¡strativo Financiero

NOMBRE: Dr. Anton¡o Malo [arrea
CARGO: Coord¡nador zonal del Austro y El Su. del
País
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ELITETOURS DEL AUSTRO CíA. LTDA.
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.3 Secretar:a oc
Ed|.¡crción Superior,
Ci¿.oc¡a y Tecndogia

Señor Doctor.

José Barbosa Corbacho

RI]CTOIT DI] LA UNIVERSIDAD
Su despacho

De ¡ri consideración:

nacional y regional, la cienc t€cnología y la producción

acertadamenle representa, constltuye u

Conocedores de su alto €spíritu colaboración y en virtud de que la Institución que

icono e¡¡ble¡nático cn Educación Supefior dentro del

T, CRCPf,SZT - 2015 - 001 - czA

Azogues, 08 de octubrc dc 2015-

ICA PARTICUALR DI] LOJA.

lanilicaciónl en calidad de Presidente del Conrité

Oficio Nro.

ida consideració|L

Reciba un cordial y afcctuoso sa¡udo de quienes conll mos el Comité Regional CoDsultivo

de Planificación dc la Educación Superior de la Zona 7

Tengo a bien
(El Oro, Loja y Zamo¡a); quc de'"u R('g

cono finalidad

Superior a Divel

artíoulo 194 de la Ley Orgánict de llducaciór Superior, dicho Comilé lic¡cn
irse en una hcrramienta de consulta horizontal del Siste¡¡a de Educación

ional. para hacer cfectiva la aÍticulaoión territorial con el resto de nivelcs y

modalidades educati del Sr.lema LduLdlr\o \acrun¿l ) la. dtslintas áreas gubernomerrtalc'

Ias instituciones de nivel superior, tales como la planificación

Comité Consulti

dc necesaria inter¡cción

Ecuador y al estar ubicada en la Zona 7

Consullr\o l{egionald,r Id Fduc¿cio'r Supc

fac¡lile el uso de la' ¡nstalacione' de la llnrrers
Da 7. solicilo dc la manera más cornedida nos

Nacional de Loja, el día viernes 2l de

acabo la primcra scsión dc dicho2015 desde las 14h00 a las 18h00 para

Dcsde ya

I r¿nsforr cr la e ión superior para tran\lirflrar l¡ snciedad.

Con senti¡nientos de dist

Dr. Antonio Josó Mab Larrea.

PRf,SIDENTE DEL COMITÉ RECIONAI,
LA EDUCACIóN SUPERIOR ZONA 7.

(]ONSIJLTIVO DE PLANIFICACIÓN DE

IE



Sistema de Autor¡zación de Documentos

De¡conect¡do

hups . /dec la¡ ac iones.5 ri .8ob.ec/faclumc ion- intemeL consu haVpubl ic ..

M€nú conauftas / Consuka de Documentos válidos

Consultá de Documentos válidos

Autorización de
Documentos

Fec¡a. ll-11-2015
RUC :

AUTORIZACION

FECHA DE
EMEIÓN :

TIPO DE
DOCUMENTO:

NÚMERO DE
DOCUMENÍO :

coN
REQUISITOS
DE
NEGOC¡ABLE :

01903m059001

11171220/7

14t10t2015

FACTURA

002-001-121102

NO

El Documento que usled ha consullado, se encuenlra autofizado por el
SRl. y deberá coñtener los s¡gu¡entes dálos:

Cle66do 
Olro

Razón Social : ELIÍEÍOURS DELAIJSTRO ClA. LTDA

F€cha d€ io/ t,,^ia/?nl6
Caducldad :

Dir€ccrón de h AV REMrGro cREspo 14-80 y MARCHENA

oirecc¡ón d€l aucArvoRos 04-23 y AV oRTLLAS DEL
t6t:|b|eGrfÍrenro zaMoRA

Nombre
Comercial :

Código ds

Documsnto
Categorizado:

ELITETOURS DEL AUSfRO

1019

NO

--

Pafa.lcoredo tunc¡onáñisnto dé éste silio w6b s.€qlbre Int6het ExPlofsr 6 0/
Fl6fox 1.5 {o .u9.rloót} .

t
Itl|/201520"23ldel

O Copyrighl Servicio de Rentas Intemas delEcuádor
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OtREcC'ÓN F\r^¡.r^'ERA
a,O:{TAE rL!: : ,

..3 Ed¡odí Cp6rioi
Oüdq *.noloó . fnovEdért

SOUCITUO DE AUTORIZACION PARA CUMPIIM r{TO DE SERVICIOS lNSTllUClOf{A${ a

003-MMMA-CZA 2015 oa¡ctubre 2015 ' :

OATO5 GEÍIERAIES LJo'
\PTTTIOOS NOMBRESDE TAOEL 5ERVIDOR

Matamoos Moto.he Maryur¡ar*-*. 0,1018 (cLqd
)r.j€sf o quE alcuPA-DENoMTNAoÓNl

An¿ irá deSoPoneZonal .

: I,OAO. PROV NCIA DELSERVICIO IN5Í]TUCIONAL
Loj¿ - Loj¡

{OMBR6 DE !A UNIOAD A tAqUE PERTENECE IAO EI
ieRVr00R

I Ed¡úGmar¡i ññl

14 octub.e-2o1t | 23:3opn/..

;ERVIDORES QUEINTEGSAN rOS TERVCOS INSTITUCIONALES Mafvur A eGndra Mat3moros, Felipe Cóf¿a, A ioa T¿f¿ros, S¡lváña 3oñrlla

\rayracafró^, !$¿thvacac€a, oiego cre5po, Andrea va l.lo, Mónlca 3r¿vo,ioaqulñ Ma¡tln¿¡,N¿n.-yGuámán,sau Dura?no

OESCRIPCION DE LA5 ACTIVIDAOESA EJECUTARSE

. Apovo Logísti€o para elevento Galardones Loja.

TRANSPORTE

RUfA
sa|.|oa !L€GADA

FECHA FECHA HORA

2015 2015

20r5 2015 '
' ¡l3l.

OAfO! PAiA IRANSFERENCIA

NOMBRE DEL BANCO:

Pichincha

TIPO DE CUENTA: No. DE CUENfA:
2201066400

'IRMA 
DE tA O EL SERVIDOR SOI.ICIIANTE

FIRMA OI IA O EI. RESPONSABLE DE LA UNIDAD

SOUCIÍA¡ITE

" /y',r,a; /t,'
M¡ryuri 4eÉndÉ Mátamo,oi Motft he

/ 
or.Antonro Malo tarea

cooRDINADoR zoNALoELAUSfROY €LsLJR OEL PAIS

Fr¡rr¡a oE L¡ aufo¡toaD NDMrftarxr¡A o 5u oEll€ADo
I ¡, | -, t

-_ ht¡ht ¡E L,,PARRE ño
Coordinadbr Administrativof iñsqliero

1.
dd¡¡nrb!n"oe¡FrbM'ñ¡{ubdio{o.(pd

' 3 scr.-r: ¡,r, .¡ .i- j
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€F ir,l.ii*- o.á.¡dr.¡o{¡.hd.dó.

cooRDtNActóN zoNAL DEL ausfRo y EL suR DEL PA[s

soLtcrruD DE AuroR¡ActóN qARA SAL,DA DE coMtstóN

DrallEl^Ío
8 10 2015

Nombre: D¡e8o Crespo

Director Admin¡strat¡voCarSo:

003-MMMA-CZA-2015

NOMBRE OEL FUNCIONARIO SOLICITANTE

MARYURI AICXANDRA MATAMOROS MOÍOCHE

UNIDAOA I.A QUE PERTENECE

Unidad de T¡c's

Mofrvo DE LA COMISTON

Apovo Lo¡¡st¡.o en el eveñto GALARDONES I-OJA

DESTINO OE LACOMISIÓN fProvlnc¡a-Cludad)

Loia - loia
FECHA DEIVIAJE

FECHA DE SALIDA 7/ HORA DE SAIIDA 1,' FECHA DE RETORNO -,- HORA DE RETORI{O

73/r0l20r5 ./ 12:00 PM / 114/1o/2ot5 23.30 /-
t'totúgae ottle¡e lf'¡wlEDlAfO AUToRIZANDO tA coMlslÓN

Int. D¡ego PaulC.espo Creipo

CARGO DEI. JEFE INMEDIATO

D¡r€ctor Adú¡n¡strativo F¡nanc¡eto

MEDIo DE AUTORIZACIÓN

Mail Fecha Mail:08/10/2015
Escrito Fecha de Entrega

TIPO OE TRANSPORTE

Terrestre

lnstitucional PI.ACAS

Propio
Alquilado

Público

Aéreo

FIRMA DEL FUNCIONARIO b,9
Nombre:
Cargo:

¿ryuriMatamoros M.

An¿lista de Sopone





SENESCYT
Dlrección Financlera

CALCULO DE ANTICIPOS O LIQUIDACION DE VIATICOS

0703866988 No. 3740

Nombres: MATAMOROS MOTOCHE MARYURI ALEMNDM

DEIATLE CANTIDAD Fecha lnlclo Fecha Fln fOTAL

Viáticos 13t0/2015 13i 10/2015 80,00

Subsistencias 14110t2015 14t1012015 40,00

Alimentación 14t10t2015 14t10t2015

Transpode 12,00

Peajes

Combustibles

otror ¡iantenimiento

VALOR A RECIBIT $ 132,00

ANTICIPO

CUENTA POR PAGAF $ 132,00

Revl8ado por:

{oRIrtA lEcNlcA P Go vlallcos A sERvlooREs oBRERos DEL sEc'loR PÚaLlco, acuedo tllnltt.d.lro.

l¡R!2011.0165 Regsüo 060arSup€menlo 326 de C,l sep 2011

REOLAÍEI{TO DE vlaTlcos P R SERI/IDORES PUBLICoS 

^L 
EOEOOR, Rdoluclón dd ¡¡niddo d. Rd.doa

¡bor¡r€s 51, R4gslrc oñdarslpbmenlo39¿de 21í€b 2011 Úllmamodiiéoón 071! m14

d




