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RPA RTO DEV
Roetro: DEVENGADO Clawede OTROS GASTOS T T |
Cuanta
Banco: r I Monetaria: I i |
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.Gomprobante GASTOS Numero Oparcién 1]
Baneticiario: | 1709169246 [MURILLO BUCHEL| MARIA GABRIELA 1
AFECTACION PRESUPUESTARIA
PG sP PY ACT ITEM uBG FTE ORG N.Prest DESCRIPCION MONTO
B6 00 Q02 003 730303 1701 001 0000 0000  Viaticos y Subsistencias en el Interior 120.00
TOTAL PRESUPUESTARIO 120.00
IVA 0.00
SUB - TOTAL 120.00
RETENCIONES VA 0.00
TOTAL DEDUCCIONES PRESUPUESTARIQ 0.00
TOTAL A PAGAR 120.00
SON: CIENTO VEINTE DOLARES
DESCRIPCION: MURILLO BUCHELI MARIA GABRIELA: Pago de viaticos y subsistencias, por traslado de Quite a Pimampira, los dias del 14 al 15 de
agosto de 2015, apoyo a subsecretaria en gabinete itinerante
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Educac;on Supenor,
Ciencia, Tecnologia e Innovacion

Oj/cio Nro. SENESCYT-DFIN-2015-0191-CO

B Quito, 11 de septiembre de 2015

Asunto: CIERRE DE PROYECTO PIC-INIAP-2007-001 (D212-021)

-

Serior Ingeniero
Carlos Alberto Molina Hldrovof
Director E.E Tropical Pichilingye (E)

INSTITUTO NACIONAL ,DE INVESTIGACIONES AGROPECUARIAS
En su Despacho

D¢ mi consideracion:

Con la finalidad de dar cumplimjiento al Convenio Especifico 20070177, la Subsecretaria
de Investigacion Cientifica ha fealizado la Evaluacién Técnica Financicra al Proyccto
"IMPLEMENTACION Y MOPERNIZACION DE 1.OS SERVICIOS DE ANALISIS
DE SUELQS, FQLIARES Y A{GUAS, COMO PARTE DEL MANEJO INTEGRAL DE
LOS CULTIVOS AGRICOLAS DEL ECUADOR". En ¢l informe final para ¢l cierre del
misma, s¢ ha tablccido un madnto no utilizade de USDS$ 397.75, valor quc debera ser
depositado la cuenta corriente No.7321473 del Banco del Pacifico, con RUC
1768157600001 pertencciente a dsta Sceretaria de Estade, en plazo maximo de 15 dias.

Mucho agradeceré se sirva notificar a csta Direccidn la transferencia o depésito
adjuntando la documentacion que respalde dicha transaccion.

Por su pronta respuesta, agradezeo su atencion.

Atentamente,

Srta. Ing. Adnana Cristina Sandoval Mera
DIRECTORA FINANCIERA (K)

Jasam



ol

COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO

Instituclon: 159 | SECRETARIA DE EDUCACION SUPERIOR CIENCIA TECNOLOGIA E Reporte mtCom ante
INNOVACION I P pt probanteGastos.rdlc ]
. EJecutora: 9669 | SECRETARIA DE EDUCACION SUPERIOR CIENCIA TECNOLOGIA E Fecha Elaboracion No. CUR  No. Origina!
INNQVACION - PLANTA CENTRAL
Unid. Desc: 0000 016 (010 | 2015 15576 15576
Tipo Documento Respaldo Clase Documento No. No. Expediente
COMPROBANTES ADMINISTRATIVOS DE GASTOS LIQUIDACION DE GASTOS 2015-3128 ap50
|
|
|Clase de Clase de RPA RTO DEV
Reglstro: COMPROMETIDO Gasto: OTROS GASTOS
Cusenta
Banzo: Monataria: r I J
Comprobante GASTOS Numare Operacién 0
Beneficiario: rﬂom 59246 |MURILLO BUCHELI MARIA GABRIELA l
AFECTACION PRESUPUESTARIA
PG spP PY ACT ITEM UBG FTE ORG  N.Prest DESCRIPCION MONTOQ
86 g0 Q02 003 730303 1701 001 Qo0 0000  Viaticos y Subsistencias en el Interior 120.00
TOTAL PRESUPUESTARIOQ 120.00
VA 0.00
SUB - TOTAL 120.00
RETENCIONES IVA 0.00
TOTAL DEDUCGIONES PRESUPUESTARIO 0.00
TOTAL A PAGAR 120.00
SON: CIENTO VEINTE DOLARES
DESCRIPCION: MURILLO BUCHEL! MARIA GABRIELA: Page de vidticos y subsistencias, por fraslade de Qulto a Pimamplro, tos dias del 14 al 15 de

agosto de 2015, apoyo 8 subsecretaria en gabinets tinerante

DATOS APROBACION
ESTADO REGIS}RﬂqO: APROBADO:
APROBADO
FECHA: 4
16/10/2015 f
‘zmuonario Responsahle hrector Financuero







\G

* iSccretaria de 0000000 Miski

'.—?‘) ' Educacion Superior, 0000 ® deRaiacines

. : Ciencia, Tecnologia e Innovacion Laborales
;__’11-.)./5“__ DK {NFORME DE SERVICIOS INSTITUCIONALES

Nro. SOLICITUD DE AUTORIZACION PARA

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

17/08/2015 /

DATOS GENERALES
APELLIDOS - NOMBRES DE LA O EL SERVIDOR PUESTO QUE OCUPA:
MA, GABRIELA MURILLO BUCHELI ANALISTA DE TRANSFERENCIA DE TECNOLOGIA
CIUDAD ~ PROVINCIA DEL SERVICIO NOMBRE DE LA UNIDAD A LA QUE PERTENECE LA O EL
INSTITUCIONAL SERVIDOR
PIMAMPIRO — IMBABURA, - SUBSECRETARIA DE INNOVACION

SERVIDORES QUE INTEGRAN EL SERVICIO INSTITUCIONAL:
DRA. RINA PAZOS ¥ GABRIELA MURILLO

INFORME DE ACTIVIDADES ¥ PRODUCTOS ALCANZADOS

Actividades Realizadas:

El dia viernes 14 a las 07:00 recogimos a la Dra. Rina Pazos para poderla trasladar hacia Pimampiro
donde cumplir con la agenda de gabinete itinerante.

Durante la mafiana de gabinete realice avanzada a los lugares donde se desarrollarian las actividades
de agende de gabinete Presidente de la Republica y otras ministros.

Terminado el almuerzo nos trasladamos nuevamente al lugar donde se desarroliaba gabinete, durante
la tarde mientras la Dra. Pazos participaba de gabinete, yo me traslade al colegio donde se desarrollaria
la feria ciudadana y la atencidn de autoridades a la poblacién.

Entrada la noche hice reconocimiento del coliseo donde seria la noche cultural.

Terminado gabinete a las 21:00 la Dra. Pazos, nos trasladamos hacia el coliseo donde seria la noche
cultural.

Postertormente nos trastadamos al hotel donde nos hospeddbamos.

El dia sabado a las 07:30 de la mafiana nos trasladamos para el Municipio de Pimampiro para cumplir
con la reunidn de autoridades locales.

Terminada la reunién de autoridades locales nos trasladamos hacia la feria ciudadana, en la cual
estuvimos un momento ya que el Director Zonal participd del mismo.







Terminadas las actividades de agenda nos trasladamos a la ciudad de Quito.

ITINERARIO SALIDA LLEGADA NOTA
FECHA ) Estos datos se refieren al tiempo efectivamente utilizado
dd-mmm-aaa 14/08/2015 15/08/2015 | en el cumplimiento del servicio institucional, desde la
salida del lugar de residencia o trabajo habituales o del
HORA 06h30 17h30 mplimiento del servicio institucional segin sea el caso,
hh:mm / /| hasta su llegada de estos sitios.
TRANSPORTE
TIPO DE SALIDA LLEGADA
TRANSPORTE
{Aéreo, NOMBRE DE FECHA HORA FECHA
terrestre, TRANSPORTE RUTA dd-mmm- dd-mmm- : '? RA
maritimo, aaaa hh:mm aaaa mm
otros}
TERRESTRE INSTITUCIONAL | QUITO - PIMAMPIRO 14,!08,’2015/%00_//15/08;’2015 09h30
TERRESTRE INSTITUCIONAL | PEMAMPIRO - QUITO 15/08/2015 14h00 15{08{20];5/ 17.h3'6

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

boletos.

OBSERVACIONES

FIRMA DE LA O EL SERVIDOR COMISIONADO

7 8

170915 45"
NOMBRE: MA. GABRIELK MURILLO BUCHELI
CARGO: ANALISTA DE TRANSFERENCIA DE

TECNOLOGIA

NOTA
El presente informe deberd presentarse dentro del
término de 4 dias del cumplimiento de servicios
institucionales, caso contrario la liguidacidn se demorara e
incluso de no presentarlo tendria que restituir los valores
percibides. Cuando el cumplimiente de servicios
institucionales sea superior al nidmero de dias autorizados,
se debera adjuntar la autorizacién por escrito de la
Mdxima Autoridad o su Delegado

FIRMAS DE APROBACION
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FIRMA DE LAO EL,,R‘E/P/( ABLE DE LA UNIDAD DEL
seRvmoR cowsmmnﬁ

FIRMA DE LA O gl.:g/E/fNMEDIATO DEAA O EL
RESPONSABLE DE LA E)um(b

77

NOMBRﬁ’ RINA PAZOS
CARGO: SUBSECRETARIA GENERAL DE CIENCIA,
TECNOLOGIA E INNOVACION

NOMBRE: RINA F‘AZOS
CARGO: SUBSECRETARIA GENERAL DE CIENCIA,

TECNOLOGIA E lNNovncnéN
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MURILLO BUCHELI MA. GABRIELA

PUESTO QUE OCUPA-DENOMINACION:
ANALISTA DE TRANSFERENCIA DE TECNQOLOGIA

ICIUDAD - PROVINCIA DEL SERVICIO INSTITUCIONAL
PIMAMPIRO - IMBABURA

NOMERE DE LA UNIDAD A LA QUE PERTENECE LA O EL

ISERVIDOR
SUBSECRETARIA DE INNOVACION
FECHA LLEGADA (dd-
FECHA SALIDA (dd-mmm-aaaa} HORA SALIDA {hh:mm) mrmm-aaaa) HORA LLEGADA {hh:mm)
14/08/2015 / 07:00 e ’ 15/08/2015 - / 17h30 "
ERVIDORES QUE INTEGRAN LOS SERVICIOS INSTITUCIONALES:
DRA. RINA PASOS Y GABRIELA MURILLO
IDESCRIPCION DE LAS ACTIVIDADES A EJECUTARSE: -
«  COORDINACION Y APQOYO EN GABINETE ITINERANTE
*«  COORDINACION DE COBERTURA Y PARTICIPACION EN FERIA CIUDADANA
TRANSPORTE
TIPG DE SAUDA LLEGADA
TRANSPORTE NOMERE DE RUTA L ) ]
{Adreq, terrestre, TRANSPORTE FECHA HORA FECHA HORA
maritime, otros) dd-mmm-aaaa | hh:mm dd-mmm-aaaa hh:mm
TERRESTRE WNSTITUCIONAL | QUITC - PIMANPIRO 14/08/2015 O?hoa// © 14/08£2015 09h30
TERRESTRE INSTITUCIONAL | PIMANPIRO - QUITO 15/08/2015 14h00 15,‘03{2015/ l?hig//
DATOS PARA TRANSFERENCIA
NOMBRE DEL BANCO: TIPO DE CUENTA: No. DE CUENTA:
BANCO PICHINCHA AHORROS 3176701800
FIRMA DE LA O Et. SERVIDOR SOLICITANTE

FIRMA DE uym/m?du DE LA UNIDAD

/udﬁ':lans DEm/ EL S

///

NOMﬁRE RESP NSABLEBf LAUNIDAD |
VIDOR soLict Ams
/MA GABRIELA MURILLO CHELI
RIA G 1ENCIA,
. Cls 1709159246 RINAP’AZOS sussa TA E/EKAL DE CIENC

! [TECNOLOGIA E INNOVACION

NOTA: Esta solicitud deberd ser p

i para su ién, con par lo
menps 72 hora de antklpaciin al cumplimlente de los  servicios
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insthucionales; satvo el case de que por necesidades institucianales La
ridact dota autorice.

s fie no existe disponibiidad presupuesstans, lanto la seliciud come la

autorizacién quedaran inshsistentes

v Fl informe de Servicios Imtiucionabes debera pressttarse denvru del
términe de d dias de cumphdo el 3ervkwe mstitucional

e prohibido wiceder servicius institucionales dulante luy dias de descanso
sbligataria, con excapcian de las Mazimas Auliidades o da casns axcepuivl dhes
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