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Tipo Cocumento Respaldo Clase Documanto No. No. Expediente
COMPROBANTES ADMINISTRATIVOS DE GASTOS LIQUIDACION DE GASTOS 20153294 0955
Clase de d RPA RTO DEV
Registro: COMPROMETIDO e do OTROS GASTOS '
Cuenta
Banco: Monetaria:
Comprobante GASTOS Numero Qperaclén 0
Beneficiario: 1718641846 | ACUNA CORREA LORENA SHARILAY
_—l—_———/——‘__ R

AFECTACION PRESUPUESTARIA

PG SP PY ACT ITEM UBG FTE O©ORG N.Prest DESCRIPCION MONTO
01 o0 QD0 001 530303 1701 001 0COO 0000 Viaticos y Subsistencias en el Interior 80.00
TOTAL PRESUPUESTARIO B0.00
VA 0.00
SUB - TOTAL 80,00
RETENCIONES VA 0.00
TOTAL DEDUCCIONES PRESUPUESTARIO 0.00
TOTAL A PAGAR 80.00
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09-2015.taller con estudiantes de la Universidad Técnica de Manabi sobre vinculacidn de la educacion superior ¥ la practica profesional
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2o/5- 20 7 4. INFORME DE SERVICIOS INSTITUCIONALES

Nro. SOLICITUD DE AUTCRIZACION PARA CUMPLIMIENTO DE FECHA DE INFORME (15-03-2015)
SERVICIOS INSTITUCIONALES '

DATOS GENERALES
APELLIDOS - NOMBRES DE LA O EL SERVIDOR PUESTO QUE OCUPA:
ACURNA CORREA LORENA SHARILAY - ASISTENTE TALENTO HUMANO
CIUDAD — PROVINCIA DEL SERVICIO INSTITUCIONAL NOMEBRE DE LA UNIDAD A LA QUE PERTENECE LA QO EL
MANTA; PORTOVIEIO - MANAB( SERVIDOR:

CIRECCIGN DE TALENTO HUMANO

" SERVIDORES QUE INTEGRAN EL SERVICIO INSTITUCIONAL:

INFORME DE ACTIVIDADES Y PRODUCTOS ALCANZADOS

Actividades Realizadas: Taller con estudiantes de la Universidad Técnica de Manabi sobre vinculacién de la educacién
superior y la practica profesional.

Viernes 11 de septiembre 12:00 -12:50 Vuelo a Manta
de 2015
13:20 - 14:00 Traslado a Portoviejo

14:30 - 19:30 Taller “Prdcticas pre- profesionales y la educacion superior “

14:30 -14: 40 Bienvenida y presentacion de agenda

14:40 — 15: 15 Presentacion “Cambios en la educacidn superior”

15: 15 — 15:50 Presentacidn “Politicas de educacién superior enfocadas al
fortalecimiento de capacidades y habilidades”

15:50- 16:10 Rol de las instituciones de educacidn superior para la formacion de
competencias para la vida

16:10- 16:40 Diferencias conceptuales entre capacidades, habilidades y competencias
16:40 -17:00 Break

17:00- 17:30 Introduccion al desarrollc de habilidades comunicaciones para el
relacionamiento en los diferentes espacios: practicas pre-profesionales, vinculacidn con
la comunidad, etc.

18:00- 18:30 Consejos generales para entrevista de trabajo

1R:30 ~ 19:00 Consejos para elaborar CV

19:00-19:20 Preguntas y retroalimentacion

19:20- 15:30 cierre

20:00- 20:40 Retorno a Manta

de 2015




: ITINERARIO SALIDA LLEGADA NOTA
I FECHA ) Estos datos se refieren al tiempo efectivamente utilizado en el
11/09/2015 12/08/2015 | cumplimiento del servicio institucional, desde la salida del lugar de
dd-mmm-aaa - . , . , - L
e | residencia o trabajo habituales o del cumplimiento del servicio
' HORA 12h00 9h25 institucional segin sea el caso, hasta su llegada de estos sitios.
hhzmm . _
' TRANSPORTE
TIPO DE NOMBRE DE RUTA SALIDA LLEGADA
TRANSPORTE TRANSPORTE FECHA HORA FECHA HORA
{Aéreo, terrestre, marttimo, otras) dd-mmm-aaae . hh:mm dd-mmm-aaaa o hh:mm _ 1
AEREQ TAME QUITO-MANTA 11/09/2015 -1 12hQ0 11/08/2015 12:50
TERRESTRE PRIVADO MANTA- PORTOVIEIO 11/08/2015 13?1?0 11/09/2015 '1<1i“|0_0_ o 5
TERRESTRE PRIVADO PORTOVIEIO- MANTA 11/09/2015 20H00 11/09/2015 20h40
AEREO TAIVIE MANTA- QUITO 12/09/2015 5h35 12/09/2015 - Uns

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

OBSERVACIONES

FIRMA DE LA O EL SERVIDOR COMISIONADO

NOTA
Ei presente informe deberd presentarse dentro del término de 4 dias del
cumplimiento de servicios institucionales, caso contrario la liquidacion
se demorard e incluso de no presentarla tendria que restituir los valores
percibidas. Cuando el cumplimiento de servicios institucionales sea
superior al nimere de dias autorizados, se deberd adjuntar la
autorizacien por escrito de la Maxima Autoridad o su Delegado

Vi

N\ FIRMAS DE APROBACION
!
FIRMA DE LA © EL RESPONSABLE OF A UNIDAD DEL SERVIDOR
COMISIONADD - #,»f
-"l . ." '1. f -
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L-/UU)/) ti}JﬂR /M

FIRMA DE LA O EL IEFE INMEDIATO DE LA O £L RESPONSABLE DE
LA UNIDAD

% ot SV o

FINANCIERO

NOMBRE: JVIIGUEL PAH_REE’O - \
CARGO: C(TGRDINADO*! GENERAL ADMIN[STRATIVO

NOMBRE: LORENA NARVAEZ
CARGO: DIRECTORA DE TALENTO HUMANQO
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CORPORACION QUIPORT S.A.

Quiport

Direccion PARROQULA TABABELA SN VIA YARUQUI
Matriz:

Direccion .

Sucursal: PARROQUIA TABABELA S/N WiA YARUQUI
Contribuyente Especial Nro 586
OBLIGADO A LLEVAR CONTABILIDAD sl

( R.U.C.:

1791844416001

FACTURA

No. 003-020-000024379
NUMERO DE AUTORIZACION
12092015093728179184441680019118470700

FECHA Y HORA DE

AUTORIZAGION 12/08/2015 09:37:28
AMBIENTE: PRODUCCION
EMISION: NORMAL

CLAVE DE ACCESO

1000

12092015811 791844416001 20030 20000024379123456 7811

RUC 1 Cl: 1718641846

Razén Social / Nombres y Apellidos:

sharilay acufia

Fecha Emisién: 12/09/2015

Guia Remisidn:

P rﬁ'l?:?p al As;?lﬁ.ar Cant. Descripcion I.FI’ r:‘ii‘:L?o Descuento | Preclo Total
1 1.00 | Cobro de Estancia de Ticket 5250000 0.00 6.25
SUBTOTAL 12% 6.25

Informacién Adiclonal SUBTOTAL 0% 0.00

Referencia: DOA020000024379

SUBTOTAL No Objeto de IVA 0.00

SUBTOTAL SIN IMPUESTOS 6.25

TOTAL DESCUENTO 0.00

ICE o.00

IVA 12% 0.75

PROPINA 0.00

VALOR TOTAL USD 7.00

!






BOARDING PASS

ACUNA/SHARILAY
EREQUENT FLYER NO

MANTA

GUITO

FL1GAT CLASS DATE TIME

EQ 0130 M 12SEP08:35

GATE  BOARDING TIME  SEAT  SMDK
08:0

5 144 "o

2
2699617614425C2

BOARDING PASS

ACUNA/SHARILAY
FREQUENT FLYER NO

ad1To

REANTA

FLIGMT CLASS DATE TINE

EQ 0135 X 11SEP12:00

AA‘{E BOARDING TIME SEAT SHN(EO

11:30 23F

65
2699617614425C1
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SOLICITUD DE AUTORIZACIGN PARA CUMPLIMIENTO DE SERVICIOS INSTITUCIONALES 2 8 - :
Oy L Sy r
Nro. LICITUD DE AUTORIZA gL o= .. H
II\Ir:TIsTO cImy UTORIZACION PARA CUMPLIMIENTO DE SERVICIOS FECHA O SOLICITUD ¥ 3 e %
UCIONALES . 5
D7/09/2015 aA4a &
— K
VIATICOS X MOVILIZACIONES SUBSISTENCIAS ALIMENTACION b Q‘ ..
s §
DATOS GENERALES -
APELLIDOS - NOMEBRES DE LA O EL SERVIDOR PUESTO QUE DCUPA-DENOMINACION:
LORENA SHARILAY ACUNA CORREA ASISTENTE DE TALENTO HUMANO
ICIUDAD - PROVINCIA I_:)EL SERVICIC INSTITUCIONAL NOMEBRE D€ LA UNIDAD A LA QUE PERTENECE LA O EL SERVIDOR
Manta, Portoviejo - Manabi DIRECCHIN DE TALENTO HUMANO
FECHA 5ALIDA : HORA SALIDA FECHA LLEGADA HORA LLEGADA .
_'
11/09/2015 12.00 12/09/2015 9:25

ISERVIDORES QUE INTEGRAN LOS SERVICIOS INSTITUCIONALES:

DESCRIPCION DE LAS ACTIVIDADES A EJECUTARSE: Taller con estudiantes de la Universidad Técnica de Manab/

sobre vinculacién de la educacién superior y la practica profesional.
TRANSPORTE
TIPQ DE TRANSPORTE NOMBRE DE SALIDA LLEGADA
{Adreg, terrestre, maribmo, TRANSPORTE RUTA
atros) FECHA HORA FECHA HORA
dd-mmm-aaaa bh:mm dd-mmm-aaaa hh:mm
AEREC TAME QUITO-MANTA 11/09/201s 12h00 11/09/2015 12:50
TERRESTRE PRIVADO MANTA- PORTOVIEIQ | 11/09/2015 13h20 11/09/2015 14h00
TERRESTRE PRIVADO PORTOVIESO- MANTA 11/09/2015 20H00 11/09/2015 20h40
AEREQ TAME MANTA- QUITO 12/09/2015 8h35 12/09/2015 9h25
DATOS PARA TRANSFERENCIA
NOMBRE DEL BANCO: TIPQ DE CUENTA: Ne. DE CUENTA:
BANCC DEL FICHINCHA AHORROS 5780786100
' FIRMA BE LA O EL RESPONSASBLE DE LA UNIDAD
FIRMA DE LA O Et. SERVIDOR SOLICITANTE SOLICITANTE
_ LORENA NARVAEZ
SHARILAY ACUN
A DIRECTORA DE TALENTO HUMANO

NOTA: Esta solizitud debers ser presentada para su Autorizacién, cor por lo mengs
72 horas de antkipacidn al cumplimienta de los servicios instituclonales; salvo el
des i les la Autoridad Nominsdora sutarice,

FIRMA DE LA AUTORIDAD NOI’(NADORA O SU DELEGADO

1]

7

i

caso de qua per
s Da no exlstle disponibllidad presupuestaria, tento Ia solicieed como la
s# dentro dal térming

autorizaclén quedardn Insubsistantes
les deberd p
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« El informe de Servicios Instit
de 4 glas de cumplido & servicio institucional

Esti prohibida conceder servicios imstitucionales durante los dias de descanse
obligateno, tan excepeldn de las Miximas Autondades o de casos excepoionnles

detidamente justificados por la Mixims Autoridad o su Dalegado,

“RIGUEL PARRENO

| .
COORDINADCR ADMINISTRATIVO FINANCIERO







