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COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO
Institucion: 159 | SECRETARIA DE EDUCACION SUPERIOR CIENCIA TECNOLOGIA E I_ Reporte ] rptComprobanteGastos.rdIcJ
INNQVACION
. Ejecutora: 0999 | SECRETARIA DE EDUCACION SUPERIOR CIENCIA TECNOLOGIA E Fecha Elaboracién No. CUR  No. Original
INNOVACION - PLANTA CENTRAL
Unid. Dase: [00a 022 {09 2015 14201 13878
Tipe Document Respalde Glase Documento No. No. Expediente
COMPROBANTES ADMINISTRATIVOS DE GASTOS LIGUIDACION DE GASTOS 2015-3032 8638
RPA RTO DEV
cl
Fidiod DEVENGADO Glase de OTROS GASTOS T 1 ]
Cuenta
Banco: Manetaria: I | J
Gomprobante GASTOS Numero Operacién 0
Beneficiario: 1712087426 |DAvALos BENITEZJUAN JAVIER |
AFECTACION PRESUPUESTARIA
PG SP PY ACT ITEM UBG FTE ORG N.Prest DESCRIPCION MONTO
86 0o 002 002 730303 1701 001 0000 0000  Viaticos y Subsistencias en el Interior 195.00
TOTAL PRESUPUESTARIO 195.00
VA 0.00
SUB - TOTAL 195.00
RETENCIONES IVA 0.00
TOTAL DEDUCCIONES PRESUPUESTARIO 0.00 /
TOTAL A PAGAR 195.00
SON: CIENTO NOVENTA Y CINCO DOLARES
DESCRIPCION: DAVALOS BENITEZ JUAN JAVIER: Pago de viaticos v subsistencias, por traslade de Quito a Santo Domingo, los dias det 10-08-2015 al

11-08-2015, formato de acreditacion de incubadora

DATOS APROBACION

ESTADO REGISTRADO: APROBADO:
APROBADO 0,
FECHA; >
23/09/2015

¥
Fungionsnu Respunsalile

Drirector Finasciens

—






feof

COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO

Institucion; 150 | SECRETARIA DE EDUGACION SUPERIOR CIENCIA TECNOLOGIA E | Reporte rpiComprobanteGastos.rdic J
INNOVAGION
U. Ejecutora: 0509 | SECRETARIA DE EDUCACION SUPERIOR CIENGIA TECNOLOGIA E Fecha Elaboracion No. CUR _ No. Griginal
INNOVACION - PLANTA CENTRAL
Unld. Dese: 0000 o5 |09 2015 13878 13878
Tipo Documento Respaldo Clase Documento No. Na. Expediente
COMPROBANTES ADMINISTRATIVOS DE GASTOS LIQUIDACION DE GASTOS 2015-3032 8638
RPA RTC DEV
Rogtatre: COMPROMETIDO Ciome o OTROS GASTOS T 11
Cuanta
Banco: | Monetaria: | I I
Gomprobants GASTOS Numero Oparacién 0
Baneficiario: l 1712087426 ]DAVALOS BENITEZJUAN JAVIER |
AFECTACION PRESUPUESTARIA
PG SP PY ACT ITEM UBG FTE ORG N.Prest DESCRIPCION MONTO
86 00 002 002 730303 1701 001 QOO0 0000 Viaticos y Subsisiencias en el Interior 195.00
TOTAL PRESUPUESTARIO 195,00
va 0.00
SUB - TOTAL 195.00
RETENGIONES VA 0.00
TOTAL DEDUCCIONES PRESUPUESTARIO 0.00
TOTAL A PAGAR 195.00
SON: CIENTO NOVENTA ¥ CINGO DOLARES
DESCRIPCION: DAVALOS BENITEZ JUAN JAVIER: Pagoe de viaticos y subsistencias, por traslado de Quite a Santo Dominge, los dias dal 10-08-2015 al

11-08-2015, formate de acreditacion de incubadora

DATOS /ABROBiJmON

. APROBADO:
ESTADO REZISTRADG!
APROBADO / }
FECHA: /4 A
22/08/2015 i

F

jonang Responsable

Mrrectar Financiero

[



Copia de ARCHIVO CARGA MASIVA BENEFICIARIOS.CSV
0922019336, VILLAO CABRERA KARLA KATIUSCA,no tiene,no tiene,no tiene,no
tiene,1029,2,2200916737,C,5S
0925653180 VILLAO CARRILLO LESLIE ELIZABETH,no tiene,no tiene,no tiene,no
tiene,1006,2,0027749075,C, S

1600685000 VILLARRo L CORDOVA RERNANDO JAVIER,no tiene,no tiene,no tiene,no

RANO CHEVERRIA ESTEFANIA LILIANA,no tiene,no tiene,no tiene,no
31130091,C,s

070417365? ZHIGUI LRIA CARLOS ALFREDO,no tiene,no tiene,no tiene,no
tiene,1007,2,4051001Y57,C,5 ¢

0104133673 ZUNIGA CALLK DA IN VINICIO,no tiene,no tiene,no tiene,no
tiene,1029,2,3571321500 C,
1600390221,ZUNIGA JURADO\ JOSE LEONEL,no tiene,no tiene,no tiene,no
tiene,1053,2,0250408149, s

1500479207 GONZALEZ VEGA DL.BIO IVAN,no tiene,no tiene,no tiene,no
tiene,1053,2,0650139459,¢
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* Secretara de 9500009 Mnisixo
* Educacién Superior, @0 0® i:Reixriones
. Ciencia, Tecnologia e Innovacion Lahorales

e INFORME DE SERVICIOS INSTITUCIONALES
pra L/’_ J ‘-_j"'\ -

Nro. SOLICITUD DE AUTORIZACION PARA
CUMPLIMIENTO DE SERVICIOS INSTITUCIONALES | FECHA DE INFORME (dd-mmm-aaaa)
13-08-2015
DATOS GENERALES
APELLIDOS - NOMBRES DE LA O EL SERVIDOR PUESTO QUE OCUPA:
Juan Javier Davalos Benitez Asesor
CIUDAD — PROVINCIA DEL SERVICIO NOMBRE DE LA UNIDAD A LA QUE PERTENECE LA ©
I
INSTITUCIONAL EL SERVIDOR (6- o2 - e,
Santo Domingo - Santo Domingo de los Subsecretaria de Innovacién y Transferencia de
Tsachilas Tecnologia

SERVIDORES QUE INTEGRAN EL SERVICIO INSTITUCIONAL:

Juan Javier Davalos

INFORME DE ACTIVIDADES Y PRODUCTOS ALCANZADOS

Informe de actividades realizadas:

* Secompletd el formato de evaluacidn para acreditacidn de la incubadora que se esta construyendo al
momento en la Prefectura. Se pulieron los ultimos detalles de la incubadora y se acompand al
Ministro enla acreditacién y evento de inauguracion,

Compromisos:

* LaPrefectura se compromete a completar una informacién pendiente y nosotros en dar seguimiento
al trabajo que se realiza desde la incubadora.

Los datos de contacto de los participantes de la Prefectura ¥ Senescyt se indican a continuacién:

Nembre e-mail Teléfono Cargo

Juan Javier Davalos jidavalos@senescyt.gob.ec 0087313120 Asesor

Sebastian Nader snader(@senescyt.gob.ec 0968945237 | Asesor

Angélica Rodriguez amrodriguez{@gptsachiia.gob.ec 0987630417 Analista de Turismo

Evelyn Parrefio eparreno(@gptsachila.gob.ec 0987144171 Despacho

Marlene Morales smorales@gptsachila.gob.ec 0992053071 Analista de Desarrollo
Econdmico







Cristian Orellana corellana@gptsachila.gob.ec 0994903998 | Analista de Desarrollo
Econdmico
Athina Peribonio at_hina_14{@hotmail.com 0997252286 Analista de Desarroilo
Econdmico
Javier Romero eromerc@gptsachila.gob.ec 0998973147 Analista de Desarrollo
Econdmico
Leonardo Aguilera Lecnardo_gla7@hotmail.com 0998698566 | Analista de Desarrollo
Econdmico
Ana Romero aromero@gptsachila.gob.ec 0986379426 Directora incubadora
ITINERARIO SALIDA LLEGADA | .- NOTA
FECHA _ Estos datos se refieren al tiempo efectivamente utilizado
dd-mmm-aaa 10-08-2015| 11-08-2 1§ en el cumplimiento del servicio institucional, desde la
satida del lugar de residencia ¢ trabajo habituales o del
HORA 13h00 21h00 cumplimiento del servicio institucional seglin sea el caso,
hh:mm hasta su llegada de estos sitios.
TRANSPORTE
TIPO DE
TRANSPORTE NOMBRE DE RUTA SALIDA LLEGADA
[hirko, tarcestrs, TRANSPORTE FECHA HORA FECHA HORA
maritime, cires] dd-mmm-sass hh:mm dd-mmm-anaa hhnm
Vehicuio Propio Quite - Santo g
Terrestre Domingo 10-08-2015 - 19h00 10-08-2015 21h00
. . Santo Demingo — e
Terrestre Veniculo Propio Quito 11-08-2015 1700 11082015 -7 22000

-

NOTA: En caso de haber utilizado transporte pablico, se debera adjuntar obligatoriamente los pases a

bordo o boletos.

OBSERVACIONES

FIRMA DE LA O EL SERVIDOR COMISIONADO

K" ' ’%ﬁ 34‘5

: Juan Javier Davalos Benitez

NOMB

NOTA
El presente informe deberd presentarse dentro del
término de 4 dias del cumplimiento de servicios
institucionales, caso contrario la liguidacién se demorard e
incluso de no presentarlo tendria gue restituir los valores
percibidos. Cuando el cumplimiento de servicios
institucionales sea superior al nimero de dias autorizados,
se deberd adjuntar la autorizacidon por escrito de Ia
Maxima Autoridad o su Delegado

FIRMAS DE APROBACION

FIRMA DE LA O EL RESPONSABLE DE LA UNIDAD
| DELSERVIDOR COMISIONADO

Ao et

FIRMA DE LA O EL JEFE INMEDIATO DELAOEL
RESPONSABLE Dj?pﬂ} UNIDAD

) /{I ¢ ‘\’(* win Jldelteyt

NOMBRE: Alejandra Villacis
CARGO: Subsecretaria de innovacion y
Transferencia de Tecnologia

NOMBRE: Alejandra Villacis
CARGO: Subsecretaria de Innovacion y Transferencia

de Tecnologia

Y,






100%

MIEMBROS DEL GABINETE

REEMBOLSO

VIATICOS

SUBSISTENCIAS

ALIMENTACION

PEAJES

TRANSPORTE

COMBUSTIBLE

VALOR A RECIBIR

ANTICIPO

CUENTA POR PAGAR

i S
N

W

Observaciones:

ESTRUCTURA PRESUPUESTARIA

boracion

Revisidn







. Yecatara e
- ? acion Superior,
. Clencia, Tecnologia e Innovacion N
SOLICITUD DE AUTORIZACION PARA CUMPLIMIENTO DE SERVICIOS INSTITUCIONALES ) P
INre. SOLKITUD DF AUTORIZACION PARA CUMPLIMIENTO DL SERVICIDS INSTITUCIONALES FECHA DE SOLICITUD {dd-mmm-suaa) g S j"-
07-08-2015 (
VIATICOS X MOVILIZACIONES SUBSISTENCIAS X ALIMENTACION
DATOS GENERALES
WPELLIDGS - NOMRRES DE LA D EL SERVIDOR - PUESTO QU OCUPA-DENOMINACION:
Juan Javler Davalos Benitez Asesor
kCLUDAD - PROVINGIA DEL SERVICIO INSTITUCION AL IOMBRE DE LA UNIDAT & LA QUE PERTENECE LA O EL SERVIDOR
Santo Domingo — Santo Domingo de los Tsachilas Subsecretaria de Innpvaclén y Transferencia de Tecnclogla
EECHA SALIDA {dd mmm-aaas} Pij\'S.ALIDﬁ {h h:mmi I FECHA LLLGADA Idd-mmm-aaaa) HORA LLEGAUA (kh:rmm)
10-08-2015 15h00 i 11-08-201% = 21h00 o
'l B
SERVIDORES QUE INTEGRAN LOS SERVICIOS INSTITUCIONALES:
Iuan lavier Davalos
DESCRIPCION DE LAS ACTIVIDADES A EJECUTARSE
Hacer la avanzada.

Acompafiar al Ministro, Rene Ramirez, en la inauguracidn de la incubadora de la Prefectura de Santo Domingo.

TRANSPORTE
TIPODETRANSPORTE | NOMBRE BE SALIDA LLEGADA
[Aareo, terrastre, marltima, TRANSPORTE RUTA —
ovos) FECHA HORA FECHA HORA
d-mmm - :mim dd-mmm-a388 hh:mm
. Quito — Santo P
Terrestre vehicule Propi Domingo 1(}08-201/ 19h00-1" 10-08-2015 21h00
Vehiculo Propio Santo Domingo - -
Terrestre P Quito 11.08-2015 | 17h00 | 11082015 /] 21000 T
DATOS PARA TRANSFERENCIA
NOMBRE DEL BANCD: TIPD DE CUENTA: Mo, DE CUENTA:
Banco del Pichincha Ahorros 4653216900
FIRMA DE LA O EL RESPONSABLE DE LA UNIDAD
FIRM EL
A DE LA O EL SERVIDOR SOLICITANTE SOLICITANTE
. 1
\ /
. e s
(e /-Jt/ﬂ .

Lf o /
h “1%'[{“( ¢
/ NOMUBE-DE-4A, () EL SERVIDOR

f_f..'lr" : LY
s fe *‘-(\_3(.
.Il.l}n/J;wier Dﬁﬂgs Banitez

WOMBRE DE LA O EL RESPONSABLE OF LA UNIDAD SOLICITANTE
Alajandra Villacis
CARGD: Subserretaria de innovacion ¥ Transferencia de Twcnologia
HOTA: Esta policiiud deberd sar da para su Autorizeckn, con per ko
FIRMA DE LA AUTORIDAD NOMI 05U DELEGADO menos 71 horax de antkipaddn al cump de los
Ak N Wtiuconsis; salve ¢ case de qua por necesidades instituclonsies b
Th 1 1
. Tl : ! |
. l ) ! ! | - ]
N : _—
R R VTP ng—ﬁa
=

a De no existic disponibiidad presupuestaria, tante @ solicitud como W
aulerizacion quedardn insubsistentes

« E| informe de Servicios istmucionales deberd pressntarse deniro del
térming de 4 dias de cumplide el serviclo institucional
y fstd profubide conceder servicis mstitusionales durante los dias de descanso
T MIGHEL PARRENO— — .
Coordinador Administrativo Financiero
S
_/

yhligatorip, con excepclin de las Maximas Autoridades o da casos excepcionales
debidanente ustificades por la Minima Auteridad o su Delegadn.

WERSIOM FORM ULARIQ MAL ACTUALIZAIN 12 /0612015
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