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Ministerio de Finanzas

PAGINA NG, | DE
FECHA IMPRESTON:  20.10:201%

del Ecuador
- - w
b COMPROBANTE DE PAGO )
Ejercicio: 2015 Entidad: 159-9999-0000 SECRETARIA DE EDUCACION SUPERIOR CIENCIA
No. CUR: 15106 Tlpo Registro: DEV TECNOLOGIA E INNOVACION - PLANTA CENTRAL
Monto: 85,00
IVA: 0,00
Sub Total: 65,00
Retenciones IVA: 0.00
Deduccién Presupuestaria: 0,00
Total Liquido Pagar: 65,00
NINA RADA GALO ANTONIO Page de subsistencia por traslado de Quito a
L Colta y Guamote del dia 04-08-2015, visita al Instituto da Latacunga ¥
Estado: APROBADO Descripcion:  reynion con auloridades
Cuenta Monaetaria No.: 4311043100
S ™
Solicitud de Pago Aprobado por Tesoretia Entregado al BCE
sl s sl
(" Cta. Pagadora Fuente Descripeién de la Fuents F. Confimado Monto Confirmado Monto Rechazado
1110008 1 RECURSOS FISCALES 121012015 85,00 0.00
Sub - Total 65,00 0,00 )
Retenciones
NG PRESENTA RETENCIONES 0,00
Tolal Deducclones: 0.00
0.00
Deducciones Sin Factura
Cédigo Nombie Monto
Monto Liquido: 65,00







. . COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO
Institucion: 150 | SECRETARIA DE EDUCACION SUPERIOR CIENCIA TECNOLOGIA E | Reporte [ rptComprobanteGastos.rdlc
INNOVACION
U. Ejecutora: 9999 | SECRETARIA DE EDUCACION SUPERIOR CIENCIA TECNOLOGIAE Fecha Elaboracion No. CUR  Noe. Original
INNOVACION - PLANTA CENTRAL
Unid. Dasc: 0000 o7 Q10 2015 15106 15010
Tipo Documento Respaido Clase Documento No. Na. Expediente
COMPROBANTES ADMINISTRATIVOS DE GASTOS LIQUIDACION DE GASTOS 2015-2956 9204
RPA RTO DEV
Clase de Clase d
Reglstro: DEVENGADO Grctor " OTROS GASTOS
Cuenta
Banco: Monetaria:
Comprobante GASTOS Humero Operacién 0
Beneflciario: | 0007924260 [NINA RADA GALO ANTONIC ]

AFECTACION PRESUPUESTARIA

PG SP PY ACT ITEM UBG FTE ORG N.Prest DESCRIPCION MONTO
55 Q0 004 001 730303 1701 001 0000 0000 Viaticos y Subsistencias en el Interior 65.00
TOTAL PRESUPUESTARIC 65.00
VA 0.00
SUB - TOTAL 65,00
RETENCIONES WA 0.00
TOTAL DEDUCCIONES PRESUPUESTARIO 0.00

TOTAL A PAGAR 65.00/
SON: SESENTA Y CINCO DOLARES

DESCRIPCION:

NINA RADA GALO ANTONIO Pago do subsisténcia por traslade de Quito a Colia y Guamote del dia 04-08-2015, visita al Instituto de

Latacunga y reunion con autoridades

zHa

o (}«m Cmrnnen
Rectbido port -----~ - { .
Haora: 1l et
DATOS APROBACION
ESTADO REGISTRADO: APROBADO:

APROBADO

FECHA: ﬂ :}r
08/10/2015 A K /-

/Fum‘m::uno Hespansable Mrector Fipanciero
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) COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO

Institucion: 150 | SECRETARIA DE EDUCACION SUPERIOR CIENCIA TECNOLOGIA E I Reporte [ rptComprobanteGastos.rdic
INNOVACION
U. Ejecutora: 9999 | SECRETARIA DE EDUCACION SUPERIOR CIENGIA TECNOLOGIA E Fecha Elaboracién No. CUR  No. Criginal
INNQVACION - PLANTA CENTRAL
Unid. Desc: 0000 07 010 2015 15010 15010
Tipe Documento Respaldo Clase Documento No. Nao. Expediente
COMPROBANTES ADMINISTRATIVOS DE GASTOS LIQUIDACION DE QASTOS 2015-2958 9294
|
RPA RTQ DEV
Mot COMPROMETIDO Glase de OTROS GASTOS 11 |
Cuenta
Banca: [ Monetaria: | l l
Comgprabanta GASTOS Numaro Operacién o
Beneficiario: | 0907924260 [NINA RADA GALO ANTONID |
AFECTACION PRESUPUESTARIA
PG SP PY ACT ITEM UBG FTE ORG  N.Prest DESCRIPCION MONTO
55 0o 004 001 730303 1701 001 0OOO 0000 Viaticos y Subsistencias en el Interior 65.00
TOTAL PRESUPUESTARIO §5.00
WA 0.00
SUB - TOTAL 65.00
RETENCIONES IVA 0.00
TOTAL DEDUCCIONES PRESUPUESTARIO 0.00
TOTAL A PAGAR 65.00
SON: SESENTA Y CINCCO DOLARES
DESCRIPCION; NINA RADA GALO ANTGNIO,Pago de subsistencia por traslade de Quito a Colta y Guamote dei dia 04-08-2015, visita al institute de
Latacunga y reunion con autoridades
DATOS APROBACION
-
ESTADO REGPTRAD’): APROBADO:
APROBADO / _
FECHA:
0710/2015
Funcionang Responsable Dhrecior Financiero

N






: Secretaria de
pd ? Educacion Superior,
. Ciencia, Tecnologia e Inhovacién

/?\ 015295 ._* . INFORME DE SERVICIOS INSTITUCIONALES

Nro. SOLICITUD DE AUTORIZACION PARA

CUMPLIMIENTO DE SERVICIOS INSTITUCIONALES | FECHA DE INFORME  (dd-mmm-aaaa)

06-08-2015

DATOS GENERALES

APELLIDOS - NOMBRES DE LA O EL SERVIDOR PUESTO QUE OCUPA:

Galo Nina Subsecretario de Formacién Técnica, Tecnoldgica, Artes, Musica y
Pedagogia

CIUDAD - PROVINCIA DEL SERVICIO NOMBRE DE LA UNIDAD A LA QUE PERTENECE LA O

INSTITUCIONAL EL SERVIDOR
Colta y Guamote - Chimborazo Subsecretaria de Formacion Técnica, Tecnoldgica, Artes, Masica y
Pedagogla.

SERVIDORES QUE INTEGRAN EL SERVICIQ INSTITUCIONAL:
Galo Nina y Kara Ledn

INFORME DE ACTIVIDADES Y PRODUCTOS ALCANZADOS

Descripcién de Actividades Ejecutadas:

Martes 04 de_agosto 2015

06:00 a 07:30 Traslado desde Quito a Latacunga

07:30 a 08:10 Visita al Instituto de Latacunga

08:10 a 10:00 Viaje a Colta

10:00a 13:00 Reunién con el Alcalde de Colta, Rector del ISPEDIB y comunidad estudiantil.
13:00 a 14:00 Viaje a Guamote

14:00 a 16:00 Reunién con Alcalde de Guamote y su grupo directivo.

16:30 a 21:00 Retorne a Quito.

Productos Alcanzados

Visitar las instalaciones del Instituto de Latacunga.
Mantener didlogos de compromisos y responsabilidades con los Alcaldes de Colta y Guamote.

ITINERARIO SAUDA LLEGADA NOTA
FECHA Estos datos se refieren al tiempo efectivamente utilizado
dd-rmmm-aaa \04-08-2015 | 04-08-2015 | en el cumplimiento del servicio institucional, desde la
salida del lugar de residencia o trabajo habituales o del
HORA 06:00 21:00 cumplimiento del servicio institucional seguin sea el caso,
hh:mm hasta su llegada de estos sitios.
TRANSPOQRTE
TIPO DE SALIDA LLEGADA
TRANSPORTE NOMERE DE RUTA
{Atreo, Larastre, TRANSPORTE FECHA HORA FECHA HORA
maritimo, otros} dd-mmm-aaaa hh:mm dd-mmm-azas hh:mm
Terrestre Institucional VIO -LATACUNGA | \q4/08/2015 ' 06haD 04/08/2015 07h30
Terrestre Institucional LATACUNGA-COLTA 04/08/2015 08h10 04/08/2015 16n00
Terrestre Institucionaf COLTA-GUAMOTE 04/08/2015 13100 04/08/2015 18000
Terrestre Institucional GUAMOTE- UI0 04/08/2015 16h30  04/08/2015 21h00

NOTA: En caso de haber utilizado transporte publico, se debera adjuntar obligatoriamente los pases 2 bordo o boletos.

OBSERVACIONES

FIRMA DE LA O EL SERVIDOR COMISIONADO |

NOTA
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E: Galo Nina
Subsecretario de Formacidn Técnica, Tecnoldgica,

El presente informe deberd presentarse dentro del
término dé 4 dias del cumplimiento de servicios -
[ institucionales, caso contrarie la liquidacidn se demorara e
incluso de no presentarlo tendria que restituir los valores
_pertibidos. Cuando el cumplimiento de  servicios
institucionales sea superior al nimero de dias autorizados,
se debera adjuntar la autorizacidon por escrito de la
Maxima Auteridad o su Delegado

Artes, Musica y Pedagogia

FIRMAS D

E APROBACION

FIRMA DE LA O EL RESPONSABLE DE LA UNIDAD
DEL SERVIDOR COM

FIRMA DE LA O EL JEFE INMEDIATO DE LAQ EL
RESPONSABLED NIDAD

(M

——
—

NOMBRE: Ma. del Pilar Troya
CARGO: Subsecretaria General de Educacién
Superior.

NOMBRE: Ma. del Pilar Troya
CARGO: Subsecretaria General de Educacién
Superior,




100%

MIEMBROS DEL GABINETE

REEMBOLSO

VIATICOS

SUBSISTENCIAS

ALIMENTACION

PEAJES

TRANSPORTE

COMBUSTIBLE

VALOR A RECIBIR

ANTICIPO

CUENTA POR PAGAR

Observaciones:

ESTRUCTURA PRESUPUESTARJA:

Revisién
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PUESTO QUE OCUPA-DENOMINACIGN:

Subsecretario de Farmacian Técnica, Tecnoldgica, Artes,
MuUsica y Pedagogia.

INCIMBRE DE LA UNIDAD A LA QUE PERTENECE LA D EL SERVIOOR

k IIDAD - PROVINGIA DEL SERVICIQ INSTITUCIONAL
. ’ Subsecr fad rmaci Aent ] {!
Coltay Guarnote - Chimborazé secretaria de F& 'sijéinezzmcaf Tecnoldgica, Artes,
usica y gOgla.

FLCHA L) FGADA [dd-mmm-aaaaj HORA LLEGADA [hh:mm)]

|APELLIDOS - NOMBRES DE LA Q EL SERVIDOR
Galo Nina -
;

FECHA SALIDA [dd-mmm-aaaa) HORA SaLIDA (hh:mmy

04/08/2015 \ 06:00 04/08/2015 : 2100
[EERVIDORES OUE INTEGRAN LOS SERVICIDS INSTITUCIONALES:

Galo Nina y Karla Ledn

DESCRIPCION DE LAS ACTIVIDADES A EJECUTARSE

Martes 04 de agosto 2015

06:00 a 07:30 Trasladc desde Quito a Latacunga

07:30 a 0B:10 Visita al instituto de Latacunga

08:10 a 10:00 Viaje a Colta

10:00 2 13:00 Reunién con ¢l Alcalde de Colta, Rectar del ISPEDIB y comunidad estudiantil.
13-00 a 14:00 Viaje a Guamote

14:00 a 16:00 Reunitn con Alcalde de Guamote y su grupo directivo.

16:30 a 21:00 Retorno a Quito

SOLICITUD DE AUTORIZACION PARA CUMPLI VLGRS O SERYLIOS INSTITUCIONALES £
Wro. SOLICITUD OF AUTORIZACIAN PARA CUMPLIMIENTO DE SERVICHIS INSTITUCIONALES FCHA DE SOLICIIUD[dd-mmm-*aaa: " .
31/07/2015 1
WIATICOS i ‘ MOVILIZACIONES \ \ SUBSISTENCIAS X ALIMENTACION
DATOS GENERALES

TRANSPORTE
TIPO DE TRANSPORTE | NOMBRE DE SALIDA LLEGADA
[AEreo, tetrestre, maritime, TRANSPORTE RUTa
otros) FECHA HORA FECHA HORA
_ dd-mmm-a3as hh:mm dd-mmm-adda hh:mm
Terrestre Institucional IO -LATACUNGA y 04/08/2015 \. 06hQO0 04/08/2015 07h30
Terrestre Institucional LATACUNGA-COLTA | o\ inei0015 | 08m0 | D4/08/2015 10h00
Tercestre Institucianal COLTA-GUAMOTE 04/08/2015 | 13h00 | 04/08/2015 14h00
Terrestre institucional GUAMOTE- LI 04/08/2015 | 16h30 | - 04/08/2015 ".21h00 "
DATOS PARA TRANSFERENCIA
HOMBRE DEL BANCOD: TIPS DE CUEN1A: N0, OE CUENTA:
Pichincha Ahorros 4311043100
NID.
/ FIRLA DE LA O EL SERWD%R SOLICITANTE FIRMADELAOEL RESPONSABLE DE LA UN AD

, / SOLICTANTE
c L L k J_f,‘ | d(/ b

P "Galo Nina yf/
S cretapid de Formacion TAgnica, Tecnologica, Artes, Musicay
'

orena Araujo

Peddgogia. Subsecre Teneral de Educacion Superior, Subrogante
Np«nﬂsu solickus ceberd ser presentada para su Autorlzacién, con por lo
EIRMA DE LA AUTORIDADMNO! INADORA O SU DELEGADOD menas 72 horas de antiipaclén al cumalimiento de o5 servihos
Y ﬂ inathtucionales: saivo el caso de gue por arcesidades instituclenales 'a
T ! : | Autaridad Nominadora sutarice.

! ! - l v De no esistr disporibilidad presupuestaris, tanto b solicitud camo
; 1 | l{ T ifin quedardn insub
\\ ! Lﬂ' v [l mfarme de Serveows Instrucionales debera presentnse dentro del
__z k . r werming de 4 dias de cumplido el servicio nstitucianal
- T FAIGUEL PARREND - Fats prohibsia toncedet servicios institucianales durante 103 dias de descanso
COOI'dTIE\dOI’ Administrativo Financi}e.pg wbligatona, con txcepcwin de las Maximas Autoridades o de casos exCeprIOnales
-

debidamente patificados par 12 M dad o su Deleg.

Recibido POr wameax-
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Hora:






