ﬁ Ministerio de Finanzas
u del Ecuador

PAGINANe. | DFE
FECHA IMPRESION: 21972015

3 = N
9 COMPROBANTE DE PAGO )
Ejercicio: 2015 Entidad: 169-9999-0000  SECRETARIA DE EDUCACION SUPERIOR CIENCIA
No. CUR: 13720 Tipc Registro: DEV TECNOLQGIA E INNOVACION - PLANTA CENTRAL
Monto: 40,00
IVA: 0,00
Sub Total: 40,00
Retenciones [VA: 0,00
Deduccién Presupuestaria; 0,00
Total Liquido Pagar: 40,00
MORA ORELLANA MILTON OSWALDQ: Pago de vidtices y subsistencias,
L. por traslado de Quito a Urcuqui, sl dia 01-07-2015, reunion de comite de
Estado: APROBADO Descripcion: obra con funcionarios de Yachay
Cuenta Monetaria No,: 3114135100
Solicitud de Pago Aprobado por Tesoreria Entregado al BCE
]| Sl sl
v
" Cta. Pagadora Fuernie Descripcian de la Fuente F. Confimado Monto Confirmado Monto Rechazado
1110006 1 RECURSOS FISCALES oo 000
i Sub - Total 0,00 0,00
Retenclones
NO PRESENTA RETENCIONES 0,00
Total Deduccionss: 0.00
0.00
Deducciones Sin Factura
Cadigo Nombre Monto
Monto Liquido: 40,00







COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO
Institucion: 159 | SECRETARIA DE EDUCACION SUPERIOR CIENCIA TECNOLOGIA E | Reporle rptComprobanteGastos.rdic
! INNOVACION
© U, Ejecutora: 9969 | SECRETARIA DE EDUCACION SURERIQOR CIENCIA TECNOLOGIA E Fecha Elaboracion No. CUR  No. Criginal
INNOVACION - PLANTA CENTRAL
Unid. Desc: 0000 010 |09 2015 13720 13648
Tipo Documento Respaldo Clase Documento No. No. Expediente
COMPROBANTES ADMINISTRATIVOS DE GASTOS LIQUIDACION DE GASTOS 2016-2618 8494
RPA RTO DEV
ﬁ':;,::; DEVENGADO Glaso de OTROS GASTOS T T |
Cuenta
Banco: Monetaria: | l J
|Gomprobante GASTOS Numero Operacién 0
Beneficiario: 1710207638  |MORA ORELLANA MILTON OSWALDO l
AFECTACION PRESUPUESTARIA
P 3P PY ACT ITEM UBG FTE ORG N.Prest DESCRIPCION MONTO
55 00 004 001 730303 1701 001 0000 0000  Vieticos y Subsistencias en el Interior 40.00
TOTAL PRESUPUESTARIO 40.00
VA 0.00
SUB - TOTAL 40.00
RETENCHONES IVA 0.00
TOTAL DEDUCCIONES PRESUPUESTARIO 0.00
TOTAL A PAGAR 40.00
SON: CUARENTA DOLARES

MORA ORELLANA MILTON OSWALDO: Page de viaticos y subsistencias, por traslado de Quito a Urcuqui, el dia 01-07-2015, reunion de

DESCRIPCION: !
comits de obra con funcionarios de Yachay

DATOS APROBACION
ESTADO REGISTRA/DP: APROBADO:
/
APROBADO /’ : 2
, . o
FECHA: {f§
10/09/2015 L/
Fun:mna::u Responsable Direciet Financier







F X P ia

)
e
COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO
=
Institucion: 150 | SECRETARIA DE ECUCACION SUPERIOR CIENCIA TECNOLOGIA E 1 r Reporte rptComprobanteGaslos,rdlcJ
INNOVACION
i U. Ejecutora: 0090 | SECRETARIA DE EDUCAGION SUPERIOR CIENCIA TECNOLOGIA E Fecha Elaboracion No. CUR No. Original
| INNGVACION - PLANTA CENTRAL
Unid. Desc: 0000 os los | 2015|| 13648 l 13648
Tipo Documento Respaldo Clase Documento No. No. Expediente
EtiMPROBANTES ADMINISTRATIVOS OE GASTOS LIGUDAGION DE GASTO3 2015-2615 8494
L—
—
i RPA RTO DEV
c
el FOMPROMETIDO lage de OTROS GASTOS l
Cuenta
Banto: r Monetaria: r ‘ J
Comprobanta l GASTOS Numero Operscién 0
| Boneficiario: 1710207638 | WORA ORELLANA MILTON OSWALDO 1
l D’lﬁ —
AFECTACION PRESUPUESTARIA
pG SP PY ACT ITEM UBG FTE ORG N.Prest DESCRIPCION MONTO
55 (0 004 OO 730303 1701 001 goog 000D Viatices Y Subsistencias en el interior 40.00
TOTAL PRESUPUESTARIO 40.00
VA 0.00
SUB - TOTAL 40.00
RETENCIONES VA 0.00
TOTAL DEQUCCIONES PRESUPUESTARIO 0.00
TOTAL A PAGAR 40.00
SON: CUARENTA DOLARES
DESCRIPCION: MORA ORELLANA MILTON OSWALDO: Paga de vldticos y subsistencias, por traslado de Quito & Lincugqut, el din 01-07-2015, reunion de

comite de obra con funcignarios de Yachay

T DATOS APROBACION
ESTADO REGISFRADD: APROBADO:
APROBADO / ]\
I( .
FECHA: lr/ —_
09/09/2015 ' 2
. Funcionana Respansable hrector Finantiero




pLIBe R R
CERTIFICACION. PRESUPUESTARIA :

o
g
tnstitucion: N FECHA DE ELABORACION
SECRETARIA DE EDUCACION SUPERIOR CIENCIA TECNOLOGIA € NO. CERTIFICACIO DE
. SNNOVACION
Unid. Ejecutora: 104 29 01 15
_ SECRETARIA DE EDUCACGION SUPERIOR CIENCIA TECNOLOGIA E
Unid. Desc: INNGVACION - PLANTA CENTRAL
TIPC DE DOCUMENTO RESPALDO CLASE DE DOCUMENTO RESPALDOQ
COMPROBANTES ADMINISTRATIVOS COMPROMISO NORMAL OTROS GASTOS
DE GASTOS
"]
/ II'
CLASE DE REGISTRO | COM CLASE DE GASTO O};{ A 1":
I
.f/ !
/ ;
.-"!
/
-‘; |.I
CERTIFICACKON PRESUPUESTARIA
7
PG SP PY ACT ITEM UBG FTE ORG N.Prest {” DESCRIPCION MONTO
01 00 000 001 530308 1701 GO1 000G 000D ;-" VIATIGO POR GASTOS DE RESIDENCIA $10,620.00
] /!
/ TOTAL PRESUPUESTARIO $10,620.00
; TOTAL
IJI l.,-'l
i !
i
SON: DIEZ MIL SEISCIENTOS VEINTE DOLARES T
HES
L
DESCRIPCION: /
En atenclén a memorande No. SEMESCYT-RRHH-2045-0033-MI pa

i
j/ gastos da rasidencia del Sr. Pablo Garcla. Solicitade por: Directora de Talento Humang

DATOS APROBACION
ESTADO REGISTRADO: APROBADO:
APROBADOQ
FECHA:
29/01/2015

Funcionario Responaable

Dircclor Finantieo
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P . = L\J
IS ‘ 2 51 INFORME DE SERVICIOS INSTITUCIONALES - :
Nro. SOLICITUD DE AUTORIZACION PARA -
CUMPLIMIENTO DE SERVICIOS INSTITUCIONALES | FECHA DEINFORME {dd-mmm-aaaa) a
3

-

06/07/2015 35

DATOS GENERALES *

PUESTO QUE OCUPA:

Coordinador de Infraestructura

APELLIDOS - NOMBRES DE LA O EL SERVIDOR
MORA ORELLANA MILTON OSWALDO A

NOMBRE DE LA UNIDAD A LA QUE PERTENECE LA

O EL SERVIDOR
Proyecto de Reconversidn de la Educacién Técnica

Tecnologica.

CIUDAD — PROVINCIA DEL SERVICIO

INSTITUCIONAL
Urcugui - Imbabura

SERVIDORES QUE INTEGRAN EL SERVICIO INSTITUCIONAL:
Milton Maora, Robert Parra

INFORME DE ACTIVIDADES Y PRODUCTOS ALCANZADOS

Actividades Realizadas:
Se realiza la reunién de Comité de Obra con funcionarios de YACHAY EP y delegados de la

Fiscalizacion y la Contratista y se analizan los puntos de avance de obra, en la que se indica los
puntos criticos del proyecto. Se establecen criterios y planteamientos técnicos para aspectos

de acabados en auditorio.
Se realiza un recorrido por todas las instalaciones del proyecto, verificando el avance en cada
uno de los bloque. Se verifica el funcionamiento operativo actual del bloque de aulas y se

revisan los terminados de obra.

Productos Alcanzados:

Acta de Comité de Obra con las observaciones planteadas

»
ITINERARIO SALIDA LLEGADA NOTA
FECHA Estos datos se refieren al tiempo efectivamente utilizado
dd-mmm-aaa 01-07-2015 | 01-07-2015 | en el cumplimiento del servicio institucional, desde la
: salida del lugar de residencia o trabajo habituales o del
HORA 10h30 . - 20h30 cumplimiento del servicio institucional segun sea el caso,
hh:mm hasta su llegada de estos sitios.
TRANSPORTE
TIPO DE aSALIDA LLEGADA
TRANSPORTE NOMERE DE RUTA
{Aereo, tarrestra, TRANSPORTE FECHA HORA FECHA HORA
aritirG, otros} dd-mmm-aaaa hbrrm dd-mmm-anan hh:mm
Terrestre SENESCYT Quite = Urcuqui 01-07-2015 10H30 01-67-2015 13HOG
Terrestre SENESCYT Urcuqui - Quito 01-07-2015 18H00 01-07-2015 20H30

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

hordo o boletos.




QOBSERVACIONES

FIRMA DE LA O EL SERVIDOR COMISIONADO

>

! Coordinador de Infraestructura

NCTA
El presente informe deberd presentarse dentro del
término de 4 dias del cumplimiento de servicios
institucionales, caso contrario la liquidacién se demorara e
incluso de no presentarlo tendria que restituir los valores
percibidos. Cuando el cumplimiente de servicios
institucionales sea superior al nimero de dias autorizados,
se deberd adjuntar la autcrizacion por escrito de la
Maxima Autoridad o su Delegado

FIRMAS DE APROBACION /

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

FIRMA DE LA O EL JEFE INMEDIATG DE LA O EL
RESPONSABLE DE LA UNIDAD

NOMBRE £L6-1Gan Fernando Reinoso

CARGO: Gerente del Proyecto de Reconversion de Institutas.

NOMBRE: Mgs. Gale Nina

\@:}ubseaetario de Farmacion Técnica, Tecnolbgica, Arte,

Musica y Pedagogia.




100%

MIEMBROS DEL GABINETE

REEMBOLSO

VIATICOS

SUBSISTENCIAS

e z;\- o

ALIMENTACION

PEAJES

TRANSPORTE

COMBUSTIBLE

VALOR A RECIBIR

ANTICIPC

CUENTA PCR PAGAR

)

Observaciones:

ESTRUCTURA PRESUPUESTARJA;

i
A

2

Elaboracién

\

Revisidn

o







. | Sacretaria oe .
. ; wme Innovaciin H
SOLICITUD DE AUTORIZACION PARA CUMPLIMIENTO DE SERVICIOS INSTITUCIONALES g
H [N ]
B -
Nro. SGLICTTUD DE AUTORIZACION PARA CLUMPLIMIENTO DE SERVICIOS INSTITUCIONALES FECHA DE SOLICITUD {dd-mmm-aaaa) - ol IS ' ~
;6106.{2015/ o e
| Ay T
N R
| —
VIATICOS MOVILIZACIGNES SUBSISTENCIAS X ALIMENTACION P
1
r
DATOS GENERALES . ™ '
JAPELLIDOS - NOMBRES DE L& O EL SERVIDOR PUESTO QUE OCUPAADENGMINACION: E_
MORA ORELLANA MILTON OSWALDO " Coordinador de Infraestructura o
[CIUDAD - PROVINGIA DEL SERYICIC INSTITUCIDNAL ] NOMBRE DE LA UNIDAD A L& QUE FERTENECE LA O EL SERVIDOR g o
SANTO DOMINGO — SANTO DOMINGO DE LOS TSACHILAS Proyecto de Reconversion de Educacion Técnica, Tecnolégica E g
FECHA SALIDA [dd-rmmam-aaaa) HORA SALIDA {hh:mm) FECHA LLEGADA {od-mmm-anaa} HORA LLEGADA fhi:mm) €z
_ -
01072015 7 10h30 01072015 7 sone ©
ERVIDORES GUE INTEGRAN LOS SERVICIOS INSTTFUCIGNALES:
Milton Mora, Robert Parra
DESCRIPCION DE LAS ACTIVIDADES A EJECUTARSE
»  Reunion de Comité de Obra, recorrido por la obra para establecer acabados v avance fisico de la obra.
TRANSPORTE
TIPO DE TRANSPORTE NOMBRE DE SALIDA LLEGADA
{Adran, terrestre, mariting, TRANSPORTE RUTA
otros) FECHA HORA FECHA HORA
a2 s ivmm dd-mmor-adaa bh:mm
Terrestre SEMESCYT Quito - Urcuqui 01-0?-2015/ 10H30-" . 01-07-2015 13HOO
L T
Terrestre SENESCYT Urcuqui - Quito 01-07-2015 18HOO 01-07-2015.~] 20H39/
DATOS PARA TRANSFERENCIA
NOMBRE DEL BANCC: TIFG DE CUENTA; N, DE CUENTA:
Pichincha Aharros 3114135100
: A DE uoum uuwm
? o -

Cargo: Coordinador de Infraestructura BO: & del Froyecto de Reconversion ce Institutos
uou.emsoumumtm ‘p-uu‘ tracibn, con por ko
menas T2 hoas da t ion el de los  servickos
nsthutionales; sale al caso de qua per uonlr.lnr.l!: institucionales la
Autoridad Nomdnadora autorice.

+ De no axistir di ilidad ia, tento le solichud como la
autorlzackdn quadarin Insubslsttntu
& El informe de Serviclos Instituckonales deberk o se dentro el
térming de 4 dias de cumplide sl servicio institucionsl
Estd pmhlbldo conceder servicios institucionales durante kos dias de descanso
i con peidn de las M| Autoridades o de casos micepcionales
debid Jurtificados por Ly Mdxima Autoridad o su Delegedo.
UEL PARRENO ?
Coordinador Administrativo Financiero/
. VERSKOM FORMULARIO ML ACTUALLZADA 17406/ 2013







