Institucion: 159 &ENCg\EAragIA DE EDUCACION SUPERIOR CIENCIA TECNOLOGIA E L Reporte rptComprobanteGastos.rdic
N
U. Ejecutora: 9999 | SECRETARIA DE EDUCACION SUPERIOR CIENCIA TECNOLOGIA E Fecha Elaboracion No. CUR  No. Original
INNOVACION - PLANTA CENTRAL
Unid. Desc: 0000 010 (06 2016 5849 5772

Tipo Documento Respaldo Clase Documento

No.

No. Expediente

COMPROBANTES ADMINISTRATIVOS DE GASTOS LIQUIDACION DE GASTOS LIQUIDACION NO. 360 3120
RPA RTO DEV
Clase de Cl
Registro: DEVENGADO Glase de OTROS GASTOS T ]
Cuenta
Banco: L I ] Monetaria: l I I
Comprobante GASTOS Numero Operacién 0
Beneficiario: I 1749370551 | DIAZ PABON ANA ISABEL I
AFECTACION PRESUPUESTARIA
PG SP PY ACT ITEM UBG FTE ORG N.Prest DESCRIPCION MONTO /
86 00 002 003 730303 1701 001 0000 0000 Viaticos y Subsistencias en el Interior 64.05
TOTAL PRESUPUESTARIO 64.05 /
IVA 0.00
SUB - TOTAL 64.05 7
RETENCIONES IVA 0.00
TOTAL DEDUCCIONES PRESUPUESTARIO 0.00
TOTAL A PAGAR 64.05/
SON: SESENTA'Y CUATRO DOLARES CON 05/100 CENTAVOS
DESCRIPCION: DIAZ PABON ANA ISABEL .- PAGO DE VIATICOS Y SUBSISTENCIAS POR TRASLADO QUITO-RIOBAMBA-AMBATO-QUITO DEL 09 A

ORGANICO DE PUEBLOS Y NACIONALIDADES, INFORME NO. 360 AUTORIZADO.

10-03-2016, SOCIALIZACION DE LOS ARTICULOS RELACIONADOS CON CONOCIMIENTOS TRADICIONALES DEL CODIGO

Secretaria e Fiiy ac iy S ot -

Diece L0

LRI -y
LT T Y Y

Recibido por: ..o ZA AT -

Hora: {)K*Z‘ )
DATOS APROBACION

ESTADO REGISTRADO: APROBADO:

APROBADO
/,,
FECHA: )
10/06/2016 i /
Funcionario Res’ponsable Diréc/wr Financiero

10/08 [z



Institucion: 159 | SECRETARIA DE EDUCACION SUPERIOR CIENCIA TECNOLOGIA E Reporte rptComproban
ANOVACIOR I p l P probanteGastos.rdic ]
U. Ejecutora: 9999 | SECRETARIA DE EDUCACION SUPERIOR CIENCIA TECNOLOGIA E Fecha Elaboracién No. CUR  No. QOriginal
INNOVACION - PLANTA CENTRAL
Unid. Desc: 0000 09 |o6 2016 5772 5772
Tipo Documento Respaldo Clase Documento No. No. Expediente
COMPROBANTES ADMINISTRATIVOS DE GASTOS LIQUIDACION DE GASTOS LIQUIDACION NO. 360 3120
Clase de ¢l RPA RTO DEVJ
Registro: COMPROMETIDO Goeade OTROS GASTOS
Cuenta
Banco: Monetaria: [ l I
Comprobante GASTOS Numero Operacién 0
Beneficiario: 1719370551 | DIAZ PABON ANA ISABEL |
AFECTACION PRESUPUESTARIA
PG SP PY ACT ITEM UBG FTE ORG N.Prest DESCRIPCION MONTO
8 00 002 003 730303 1701 001 0000 0000 Viaticos y Subsistencias en el Interior 64.05
TOTAL PRESUPUESTARIO 64.05
IVA 0.00
SUB - TOTAL 64.05
RETENCIONES IVA 0.00
TOTAL DEDUCCIONES PRESUPUESTARIO 0.00
TOTAL A PAGAR 64.05
SON: SESENTA Y CUATRO DOLARES CON 05/100 CENTAVOS
DESCRIPCION: DIAZ PABON ANA ISABEL.- PAGO DE VIATICOS Y SUBSISTENCIAS POR TRASLADO QUITO-RIOBAMBA-AMBATO-QUITO DEL 09 A

10-03-2016, SOCIALIZACION DE LOS ARTICULOS RELACIONADOS CON CONOCIMIENTOS TRADICIONALES DEL CODIGO
ORGANICO DE PUEBLOS Y NACIONALIDADES, INFORME NO. 360 AUTORIZADO.

DATOS APROBACION
ESTADO REGISTRADO: APROBADO:
APROBADO d?\
FECHA: e
09/06/2016 f
Funcionario Responsable Director Financiero




SENESCYT

Direccion Financiera

CALCULO DE ANTICIPOS O LIQUIDACION DE VIATICOS

C.C. 1719370551 No. 360
Nombres: DIAZ PABON ANA ISABEL
30% sin comprobantes de ventas 36,00
DETALLE CANTIDAD, | Fecha Inicio Fecha Fin Valores
Viaticos {1 09/03/2016 10/03/2016
Subsistencias / 1 10/03/2016 10/03/2016 36,00
Alimentacién - 10/03/2016 10/03/2016
70% con comprobantes de ventas 28,05
DETALLE CANTIDAD | Fecha Inicio Fecha Fin Valores
Hospedaje 09/03/2016 10/03/2016 16,80
Alimentacion 09/03/2016 10/03/2016 11,25
Reembolsos -
DETALLE CANTIDAD | Fecha Inicio Fecha Fin Valores
Transporte
Peajes
Combustibles
Otros: Arregio de llanta -
VALOR ARECIBIR]| $ 64,05
ANTICIPO
CUENTA POR PAGAR| $ 64,05
Elab’érgdo por: Revisado por:
Adri4na Felicita
Base Legal:

NORMA TECNICA PAGO VIATICOS A SERVIDORES OBREROS DEL SECTOR PUBLICO, Acuerdo Ministerial No.
MRL-2014-0165, Registro Oficial Suplemento 326 de 04-sep.-2014

REGLAMENTO DE VIATICOS PARA SERVIDORES PUBLICOS AL EXTERIOR, Resolucion del Ministerio de Relaciones
Laborales 51, Registro Oficial Suplemento 392 de 24-feb.-2011, Ultima modificacion: 07-jul.-2014

REFORMA A LA NORMA TECNICA segun Acuerdo Ministerial No. 290, publicado en Registro Oficial Suplemento 657 de 28

de Diciembre del 2015




Secretaria de 0000000 Miistkio
s Educacién Superior, 0000 @ e Reclacions
. Ciencia y Tecnologia La%

520 S
c & & '
mFGRME DE CUMPuM“‘IENTo DE SERVIcios msmuccouAtﬁs e 2 ?\, '
"Nro. SOLICITUD DE AUTORIZACION PARA

Emilio Uzcategui (Director de Educacién Superior Zonal del Austro y Sur del pais)
Ana Diaz (Analista CDSA)

Alejandro Rios Alvear (Asistente Técnico CDSA)
Nombre del sefior Conductor: Privado

e T INFORME DE ACTIVIDADES Y PRODUCTOS. ALCANZADOS
DI'A 1:

Miércoles 09/03/2016
5:30 Trasfado a la ciudad de Riobamba
9:30 Arribo a la Escuela Politécnica del Chimborazo

10:00 Reconocimiento del lugar de reunién, instalacién y evaluacién de equipos para la intervencion
del equipo técnico de la Coordinacién de Saberes Ancestrales

representantes comunitarios de Chimborazo y Bolivar

11:00 Acompaiamiento y supervision de grupos de trabajo
13:40 Traslado a la ciudad de Ambato.
17:40 Traslado al Hotel.

10:15 Socializacion de los 13 articulos del Cédigo INGENIOS enviados a Consulta Prelegislativa con

SENESCY T
Sy v

CONTA 2 L'D aD
DiA 2:

Jueves, 10/03/2016

12 ABR 2015

8:00 Traslado/al lugar de fa reunion

8:30 a.m. Presentacién del equipo técnico de la Coordinacién de Saberes Ancestrales

09:30 a.m. Exposicién sobre Articulos correspondientes a Pueblos y nacionalidades del Cddigo Ingenios
10:30 am. Acompaiiamiento y supervisién de grupos de trabajo

12:00. Exposicion de problemdticas, aspectos positivos, e importancia que observa la comunidad.
13:45 Acuerdos, conclusiones e intervencién de los representantes de las organizaciones pueblos y
nacionalidades.

15:00 Retorno a Senescyt.

'C),(D G‘
LS5 T -
v s A i
CUMPLIMIENTO DE SERVICIOS INSTITUCIONALES | FECHA DE INFORME: ceg =i
T 5w - w
O ' -
- ’3(0 A11/03/2016 S5 © 3
& 2 ___~  -DATOSGENERALES - = AN 2 g
NUMERO DE CEDULA /APELLIDOS NOMBRES AR 3 3
) veo @
DE LA O EL SERVIDOR Y PUESTO QUE OCUPA:
1719370551 Analista de Saberes @cestrales
Diaz Pabdn Ana Isabel )
CIUDAD ~ PROVINCIA DEL SERVICIO NOMBRE DE LA UNIDAD A LA QUE PERTENECE LA O
INSTITUCIONAL EL SERVIDOR
Riobamba-Chimborazo Coordinacion de Saberes Ancestrales
Ambato- Tungurahua -~
SERVIDORES QUE INTEGRAN EL SERVICIO INSTITUCIONAL




Consumo de Alimentos 09-03-2016 9323 8.25 4
Hospedaje 09-03-2016 17875 16.80
Consumo Alimentos 10-03-2016 0026 3.00
ITINERARIO SALIDA LLEGADA NOTA
FECHA 09/03/2016 10/03/2016 Estos datos se refieren al tiempo efectivamente utilizado
dd-mmm-aaa en el cumplimiento del servicio institucional, desde la
salida del lugar de residencia o trabajo habituales o del
HORA 05:30 17:20 cumplimiento del servicio institucional segtin sea el caso,
hh:mm hasta su llegada de estos sitios.

TIPO DE

TRANSPORTE NOMBRE DE RUTA SALIDA LLEGADA

{Aéreo, terrestre, TRANSPORTE FECHA HORA FECHA HORA
maritimo, otros) dd-mmm-aaaa hh:mm dd-mmm-aaaa hh:mm
Transporte Particular Quito- Riobamba 0%03—2016 05:30 09-03-2016 09:30
Transporte Particular Riobamba-Ambato | 09-03-2016 13:40 09-03-2016 15:00
Transporte Particular Ambato-Quito 10-03-2016 15:06 10-03-2016 17420

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

bordo o boletos

*" & adju an ﬁcke% de awon:y facturas V

N

FIRMA DE LA O EL SERVIDOR COMISIONADO

=2

NOMBRE: ANA DiAZ PABON

NOTA
El presente informe deberd presentarse dentro del
término de 4 dias del cumplimiento de servicios
institucionales, caso contrario la liquidacidn se demorard e
incluso de no presentarlo tendria que restituir los valores
percibidos. Cuando el cumplimiento de servicios
institucionales sea superior al nimero de dias autorizados,
se debera adjuntar la autonzaaon por escrito de la

nAL ol

DEL SERVIDOR COMISIONADO

,/)

W?Mw%‘

£ APROBAGION )

" FIRMADE LA OFL JEFEIN
RESPONSABL
4l

DE LA O EL

NOMBRE:
MARIA FERNANDA YANCHAPAXI

CARGO:
COORDINADORA DE SABERES ANCESTRALES

(| NOmBRE

NOMBRE: =

RINA CATALINA PAZOS PADILLA

CARGO:
SUBSECRETARIA GENERAL DE CIENCIA TECNOLOGIA

E INNOVACION
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BERMUDEZ PADILLA
ROBERT GERMAN

CAFEY BOLONDELA U
ACTIVIDADES DE HOTELES Y RESTAURANTES
HASTA $ 150,00
VENTA DE COMIDAS Y BEBIDAS EN RESTAURANTE
ireccién: CHASQUIS S/N Y RIO CUTUCH!
AMBATO - ECUADOR

NOTA DE VENTA-RISE
No. 001-001-

000000026

Telbfono.: 0996910000 s _§ l L P
RUC: 1802226454001  gpgy. 1116958342 [201 8 | {70 3
Fecha de Autorizacién: 21/5/2015 Contribuyente Regimen Simplificado

Cliente: ..... ‘A’VJA ........ D/F\’Z~/“

(R san e for LeT 2T
L el XDt

Morején Zambrano Fausto van  Imprenta Morejon .
RUC 1800071142001 Autorizacion 1374 TOTALUSD. | 2

Dir: Rocafuerte 12-50 entre Mantinez y Mera :: Telf. 2 42-72-92 Cel.: 0998 24 - 24 - 24
Valido hasta 21/5/2016 Numeracién det 1 at 100 Originai: Adquiriente

el




ulta e Documento

RUC: 1BO2557262001
AUTORIZACION : 11183275621
FECHA DE EMISION 08032016

TIPG DE DOCUMENTG FACTURA
NUMERO DE DOCUMENTO : 001-001-29322
CON REQUISITOS DE NEGOCIABLE ; NG

Ef Dacumento que usted ha consultado. se sncusntra autorizada por ¢f SR v deberd contener los siguientes datos:

Clase de contribuyente ; Qtrg

Razén Social ; MOYA FREIRE PATRICID ENRIGUE

Fecha de Caducidad : 10Febrerci2017

Oireccion de ta Matriz A LOE GUAYTAMBOS 12-523 Y GORRIONES

Direccion dei Establecimiento :
Nombre Comercial ;

Codigo de mprenta

Documento Categorizado:

OBLIGADO A LLEVAR CONTABILIDAD

Fecha: 21-04-2016

Consulta de Documentos validos

RUC: 1601407964001
AUTORIZACION : ' 1118274087
FECHA DE EMISION: o 09/03/2016

TIPO DE DOCUMENTO © FACTURA,
KUMERC DE DOCUMENTG ; 001-001-17875
CON REQUISITOS DE NEGOUIBLE NG

El Documents que usted ha consultado, se encuentra autorizado por &l SRI ¥ deberd contener los siguientes datos:

Clase de contribuyente : Qiro

Razdn Social: ZN&BRM‘@ B:-‘RRiGNUEV"O SEéUNDO‘ FERNANDG '
Fecha de Caducidad : 2YERev2017

Direccién de fa Matriz ; AY. 12 DE MOVIEMBRE 24-92 Y Ay, EL REY

Direccion del Establecimiento ; A4V 1Z DE NOVIEMBRE 24-92 Y &/ EL REY

Nombre Comarcial HOTEL IMPERIAL INN

£odigo de imprenta 13359

Bocumento C‘ategorizado: ) ' Nt’)

Fecha  21-04-2015

Consulta de Documentos vilidos

RUC: 1802226454001
AUTORIZACION : 1116858342
FECHA DE ERISION : 102018

TIPO DE DOCUMENTO MOTADE KIENT}'\'
HUMERO DE DOCUMENTO 001-001-24

El Documanto que usted ha consultado, se encuentra auterizade por ¢l SR, y deberd comtener ics siguientes datos:

Clase de contribuyente : Régimen Simplificado

Raron Social: ‘ BERMUDEZ PADILLA R@éERT GERMAN
fecha de Caducidad : o h '2 1dayoi2015

Direccion de fa Matriz: ' CHASQUIS S Y RIC CUTUCH!
Direccion del Establecimiento ; CHASQUIS SiN Y RIO CUTUGHI
Nombre Comercial : CAFE Y BOLON {!E’LA U

Codigo de imprenta 1374

Documento Categorizado: M

L Siguiente - Finalizar

Fecha: 21-04-201



e '

:.ﬂ -j: ‘Secretan'a de =
° c ) or, B o
- Ciencia, Tecnologia e Innovacion
. SOLCITUD DEAUTORIZACIGN PARA CUMPLIMIENTO DE SERVICIOS INSTITUCIONALES %2
i Lg

INro. SOLICITUD DE AUTORIZACION PARA CUMPUMIENTO DE SERVICIOS INSTITUCIONALES

ECHA DE SOLICITUWaaaa)
08-03-2016

VIATICOS

MOVILIZACIONES

SUBSISTENCIAS

ALIMENTACION

. DATOS GENERALES

A AT

IAPELLIDOS - NOMBRES DE LA O EL SERVIDOR

Ana Isabel Diaz Pabon

[FUESTO QUE OCUPA-DENOMINACION
Analist}de Saberes Ancestrales

ICIUDAD - PROVINCIA — PAIS DEL SERVICIO INSTITICTONAL

Riombamba- Chimborazo- Ecuador
IAmbato-Tungurahua-Ecuador

INOMBRE DE LA UNIDAD A LA QUE PERTENECE LA O EL SERVIDOR
Coordinacion de Saberes Ancestrales

FECHA SALIDA HORA SALIDA FECHA LLEGADA HORA LLEGADA
{dd-mmm-aaa) {hh:mm) {dd-mmm-aaa) (hhzmm)
09-03-2016 / 05:30 / 10)@3-2016/ 17:20 /

[SERVIDORES QUE INTEGRAN LOS SERVICIOS INSTITUCIONALES:

Alejandro Rios Alvear, Emilio Uzcategui y Ana Diaz.

DESCRIPCION DE LAS ACTIVIDADES A EJECUTARSE:
Socializacién sobre los 13 articulos relacionados con Conocimientos Tradicionales del Codigo Organico de la

Economia Social de los Conocimientos con representantes de organizaciones, pueblos y nacionalidades.
TIPO DE TRANSPORTE | NOMBRE DE SALIDA LLEGADA
(Aéreo, terrestre, maritimo, TRANSPORTE RUTA
otros) FECHA H FECHA HORA
dd-mmm-aaaa hh:mm Mmm-aaaa hh:mm
Terrestre Particular Quito-Riobamba~ | 09-03-2016/] 05:30 }709-03-2016 | 09:30
Terrestre Particular Riobamba-Ambato 09-03-2016 | 13:40 | 09-03-2016 15:00
Terrestre Particular Ambato-Quito 10-03-2016 | 15:06 10-03:;01(5/, 17:20
© ©  DATOSPARATRANSFERENCA
TIPO DE CUENTA: No.kDE' CUENTA:

NOMBRE DEL BANCO:

49

Pichincha

Ahorros

93882800

INOMBRE:
. P NOMBRE:
ANA ISABEL DIAZ PABON MARIA FERNANDA YANCHAPAXI
ICARGO:

ICARGO:

Analista de Strales

Coordinadora de Saberes Ancestrales

con por lo

C—\——Mcﬁrmﬁmo

Coordinadog General Administrati¥o Financiero

NOTA: Esta solicitud debers ser p para su Autori
menos 72 horas de anticipacion al cumplimiento de los servicios

institucionales; salvo el caso de que por necesidades institucionales ia

* De no existir disponibilidad presupuestaria, tanto la solicitud como la

autorizacion quedaran insubsistentes
s El informe de Servicios Institucionales debers presentarse dentro del
término de 4 dias de cumplido el servicio institucional
ionales durante los dias de descanso

Estd prohibido c der servicios i
obligatorio, con excepcién de las Maximas Autoridades o de casos excepcionales

debidamente justificados por la Maxima Autoridad o su Delegado.
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