-

PAGINANo. | DE |
FECHA IMPRESION:  25/9/2017

COMPROBANTE DE PAGO

Ejercicio: 2017 Entidad: 159-9998-0000 SECRETARIA DE EDUCACION SUPERIOR CIENCIA
No. CUR: 5110 Tipo Registro: DEV TECNOLOGIA E INNOVACION - PLANTA CENTRAL
Monto: 107,44
IVA: 0,00
Sub Total: 107,44
Retenciones IVA: 0,00
Deduccién Presupuestaria: 0,00
Total Liquido Pagar: 107,44

CEVALLOS MENDOZA FRANK HOWARD.- PAGO DE VIATICOS POR
TRASLADO QUITO-MANTA-PORTOVIEJO-JIPIJAPA-QUITO DEL 01 AL

Estado: APROBADO Descripcién:  03.02.2017, REUNION CON REPRESENTANTES DE UNIVERSIDAD

Cuenta Monetaria No.: 6180996002 LAICA ELOY ALFARO TEMA REPARACION DE LOS DIFERENES
( - s ) w

Solicitud de Pago Aprobado por Tesoreria Entregado al BCE
Si Si Si “
\. J
([ Cta. Pagadora Fuente Descripcion de la Fuente F. Confirmado Monto Confirmado Monto Rechazado
1110006 1 RECURSOS FISCALES 14/0972017 107,44 0.00

L Sub - Total 107,44 0,00

Retenciones

rer——————
NO PRESENTA RETENCIONES 0,00
Total Deducciones: 0,00

0,00

Deducciones Sin Factura
Cadigo Nombre Monto

Monto Liquido: 107,44

W

SENESCYT

Secretaria Nacional de Educacidn Superior.
Ciangia, Tacnologia ¢ Innovacién
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OMPROBANTE UNICO DE REGISTRO _

Institucion: 159 | SECRETARIA DE EDUCACION SUPERIOR CIENCIA TECNOLOGIA E | Reporte I rptComprobanl%Gastos.rdlc I
INNOVACION \
U. Ejecutora: 9999 | SECRETARIA DE EDUCACION SUPERIOR CIENCIA TECNOLOGIA E Fecha Elaboracion No. CUR | No. Original
INNOVACION - PLANTA CENTRAL ~
Unid. Desc: 0000 08 09 2017 5110 5070
Tipo Documento Respaldo Clase Documento No. No. Expediente
COMPROBANTES ADMINISTRATIVOS DE GASTOS LIQUIDACION DE GASTOS SENESCYT-DFIN-2017-0092 2698
RPA RTO DEV
Cl d
Registro: DEVENGADO Slase de OTROS GASTOS
Cuenta
Banco: l l Monetaria: I I I
Comprobante GASTOS Numero Operacién )
Beneficiario: | 1301994008 lCEVALLOS MENDOZA FRANK HOWARD |
AFECTACION PRESUPUESTARIA
PG SP PY ACT iTEM UBG FTE ORG N.Prest DESCRIPCION MONTO
01 00 000 001 530303 1701 001 0000 0000 Viaticosy Subsistencias en el interior 107.44
TOTAL PRESUPUESTARIO 107.44
IVA " 0.00
SUB - TOTAL 107.44
RETENCIONES IVA 0.00
TOTAL DEDUCCIONES PRESUPUESTARIO opo’/é>//
TOTAL A PAGAR 107.44
SON: CIENTO SIETE DOLARES CON 44/100 CENTAVOS
DESCRIPCION: CEVALLOS MENDOZA FRANK HOWARD.- PAGO DE VIATICOS POR TRASLADO QUITO-MANTA-PORTOVIEJO-JIPIJAPA-QUITO

DEL 01 AL 03-02-2017, REUNION CON REPRESENTANTES DE UNIVERSIDAD LAICA ELOY ALFARO TEMA REPARACION DE LOS
DIFERENES EDIFICIOS AFECTADOS POR SISMO, INFORME NO. 0658 AUTORIZADO.- |.A

Recibide poT

Hora’
DATOS APROBACION
ESTADO REGISTRADO: APROBADO:
APROBADO
FECHA: /]/{
08/09/2017 2
Diregctor Financicro

a2




~ COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO

Institucion: 159 | SECRETARIA DE EDUCACION SUPERIOR CIENCIA TECNOLOGIA E I Reporte I rptComprobanteGastos.rdic
INNOVACION
U. Ejecutora: 9999 | SECRETARIA DE EDUCACION SUPERIOR CIENCIA TECNOLOGIA E Fecha Elaboracion No. CUR  No. Original
INNOVACION - PLANTA CENTRAL
Unid. Desc: 0000 06 09 2017 5070 5070
Tipo Documento Respaldo Clase Documento No. No. Expediente
COMPROBANTES ADMINISTRATIVOS DE GASTOS LIQUIDACION DE GASTOS SENESCYT-DFIN-2017-0092) 2698
RPA RTO DEV
lase d cl
Resatre: COMPROMETIDO Glase de OTROS GASTOS
Cuenta
Banco: Monetaria: | I |
Comprobante GASTOS Numero Operacioén 0
Beneficiario: 1301994008 |CEVALLOS MENDOZA FRANK HOWARD I
AFECTACION PRESUPUESTARIA
PG SP PY ACT ITEM UBG FTE ORG N.Prest DESCRIPCION MONTO
01 00 000 001 530303 1701 001 0000 0000 Viaticos y Subsistencias en el Interior T 107.44
TOTAL PRESUPUESTARIO : 107.44
IVA 0.00
SUB - TOTAL 107.44
RETENCIONES IVA 0.00
TOTAL DEDUCCIONES PRESUPUESTARIO 0.00
TOTAL A PAGAR 107.44
SON: CIENTO SIETE DOLARES CON 44/100 CENTAVOS
DESCRIPCION: CEVALLOS MENDOZA FRANK HOWARD.- PAGO DE VIATICOS POR TRASLADO QUITO-MANTA-PORTOVIEJO-JIPIJAPA-QUITO

DEL 01 AL 03-02-2017, REUNION CON REPRESENTANTES DE UNIVERSIDAD LAICA ELOY ALFARO TEMA REPARACION DE LOS
DIFERENES EDIFICIOS AFECTADOS POR SISMO, INFORME NO. 0658 AUTORIZADO.

s)/0

DATOS APROBACION
ESTADO REGISTRADO: APROBADO:
APROBADO
Vi
FECHA: ~ 4
06/09/2017 \
Funcionario Responsable Directof Financiero




SENESCYT

Direccion Financiera

LIQUIDACION DE VIATICOS

CC. 1301994008 No. 0658
Nombres: CEVALLOS MENDOZA FRANK HOWARD
DETALLE CANTIDAD | Fechalnicio | FechaFin | V2loF tentativo | Valor tentativo
; de pago de pago
Viaticos ‘/Q 01/02/2017 03/02/2017{ 160,00
/
/ /
VALORES A REPONER ,
30% con comprobantes de ventas Yo / 48,00
70% con comprobantes de ventas /£ 59,44
Hospedaje 4680 /
Alimentacion A 2,64 ,/
Otros:_ . .
Transporte -
Peajes -
Combustibles -
Otros: .
VALOR A REEMBOLSAR $ 107,44
ANTICIPO - -~ 0,00
CUENTA POR PAGAR $ 107,44

Elaboradd/por: Aprbado por:

Jessee Gomez Paulina Barrionuevo

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 seg(in Acuerdo Ministerial No. 290, publicado en Registro Oficial Suplemento 657 de 28 de Diciembre del 2015/REF.

A LA NORMA TECNICA S/ Acuerdo Ministerial No. 82, publicado en Reg. Oficial Supl. 724 de 01 de abril del 2016

5 ¢ Clowa, Tecnologia € innov
PRESUPUESTO
O
=0 POR e S 4




® = |Secretariade 0000000 Miszio i
.~? Educacion Superior, 000 0@ dcRelacines :
. Ciencia y Tecnologia L s O

11

’ ’Nro. SOLICITUD DE AUTORIZACION PARA
CUMPLIMIENTO DE SERVICIOS INSTITUCIONALES

NUMERO DE CEDULA '/APELLIDOS-NOMBRES | ' s

2 ks
T E PA: Yy 5 &

DE LA O EL SERVIDOR PUESTO QUE OCU ey s 18

. / Analista Estructural 3; Proyecto de Reconversion de Instituwg

Cl: 1301994008 / Cevallos Mendoza Frank H. Superiores Técnicos y Tecnolgicos. (SP6)

CIUDAD — PROVINCIA DEL SERVICIO NOMBRE DE LA UNIDAD A LA QUE PERTENECE LAO

INSTITUCIONAL / EL SERVIDOR

Quito Pichincha — Manta Manabi Subsecretaria de Formacion Técnica y Tecnoldgica.

SERVIDORES QUE INTEGRAN EL SERVICIO INSTITUCIONAL: /’
Frank Howard Cevallos Mendoza, Rebeca Paredes, Maria Fernanda Merchén.

Dia 1: 1/02/2017
Actividades Realiza
1. 7h00-8:30h00. Traslado desde mi domicilio hasta la oficina (Edificio Pradera I1).

2. 8h30-15h00 Trabajo de oficina

3. ]15h00. Salida desde oficinas en Quito hasta Manta.

4. i23h00. Ar}lw a la ciudad de Manta.

Dia 2: 2/92/2017

Acéividades Realizadas:

1§ 8h00-8h30. Traslado desde Hotel hasta Universidad ULEAM en Manta.

3\ 2@ 17h00-18h00 Viaje de Manta hasta Portoviejo Universidad UTM.
= 3.7 {19h45-20h0 Universidad hasta Hotel en Portoviejo

Dig 3: 3/12/2017

; Acéivida s Realizadas:
G ‘) S 1. |07h30-8h15 Traslado del hotel hasta Jipijapa Universidad UNESUM
s - o 2. |16h00-23h40 Salida desde Jipijapa hasta Quito.
‘:{Q‘ﬂ]“\“{‘('\ % 3. . IProductos Alcanzados:
seo’ 5 1.59: UNIVERSIDAD LAICA ELOY ALFARO DE MANABI.- Reunion entre la SENESCYT y Representantes de la Universidad

Laica Eloy Alfaro de Manabi. Temas tratados: exponer los trabajos de reparacion realizados en los diferentes
edificios del Campus Universitario afectados por el sismo del 16 de abril de 2016.

2. UNIVERSIDAD TECNICA DE MANABI.- Reunién entre la SENESCYT y Representantes de la UTM. Temas tratados:
Reparacion de edificios y construcciones nuevas para dos Facultades (Facultad de Matemadticas ciencias Fisicas y

Quimicas).

3. UNIVERSIDAD DEL SUR DE MANAB{ UNESUM: Reunién entre la SENESCYT y Representantes de la UNESUM, Asisten
Ing. Blanca Indacochea, Ing. Karina Cedefio, Ing. Vanesa Campusano, Eco Maria Fernanda Merchén, Ing. Rebeca
Paredes, Ing. Frank Cevallos. Se trataron los temas de reparaciones en los edificios de Bloque Ambiental, Biblioteca,
Bloque Ingapirca y Edificio Central.

Alimentacién 01/02/2017 027131

Alimentacion 02/02/2017 18265 9.14
Hospedaje 02/02/2017 862 16.80
Hospedaje 03/02/2017 8535 30.00




ITINERARIO SALIDA /LLEGADA NOTA .
FECHA 6/ f’stos datos se refieren al tiempo efectivamente utilizado
dd-mm-aaaa 1-02-2017 3-02-2017 [/en el cumplimiento del servicio institucional, desde la
salida del lugar de residencia o trabajo habituales o del
HORA 7h00 23h00 /) cumplimiento del servicio institucional segin sea el caso,
hh:mm hasta su llegada de estos sitios.
TRANSPORTE'
TiPO DE ALIDA
_TODE NOMBRE DE o SALID LLEGADA
(Aéreo, terrestre, TRANSPORTE FECHA HORA FECHA HORA
maritimo, otros) dd-mmm-aaaa hh:mm _ / dd-mmm-aaaa hh:mm
Particular Domicilio- Oficinas
Terrestre Senescyt 1-02-2017 07h00 1-02-2017 08h30 /
Terrestre Senescyt Quito- Manta 1-02-2017 1500 7| 1022017 23000
Terrestre senescyt Manta- Portoviejo 2-02-2017 08Ho0 /| 2022017 20H00
Portoviejo — Jipijapa- ’
Terrestre Senescyt Quito 3.02-2017 o7h30 7 3-02-2%7 23h00 /

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

bordo o boletos.

OBSERVACIONES

FIRMA DE LA O EL SERVIDOR COMISIONADO

NOMBRE: Frank H. Cevallos Mendoza

Ca rgo: Analista Estructural 3; Proyecto de Reconversion de
Institutos Superiores Técnicos y Tecnoldgicos.

NOTA
El presente informe deberd presentarse dentro del
término de 4 dias del cumplimiento de servicios
institucionales, caso contrario la liquidacién 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 autorizacidon 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 INMEDIATO DE LAO EL
RESPONSABLE DE LA UNIDAD

NOMBRE: Andrés Valencia

CARGO: Gerente de Reconversién de Institutos Técnicos y
Tecnologicos

A
N MBR)E\.\L_bb fa Cisneros
CARGO: Subsecretaria de'Fg

acion Técnica y Tecnoldgica (E)

i para sustentar el renocimiento y entrega de vidticos es necesario contar con la informacion completa del
funcionario, se debe incluir en el informe el ndmero de cédula del funcionario

i Reforma Acuerdo Ministerial No. MDT-2015-0290, art. 2.

Los rubros a reconocer Unicamente seran hospedaje,

alimentacién, combustible, pasajes, peajes. El listado detallado y respaldo con las facturas o notas de venta

originales, en el caso de comprobantes de venta fisicos,
impresién RIDE, que justifican los gastos realizados.

en caso de facturas electrénicas deberan enviar la

ii Acuerdo Ministerial No. 290, art. 14 Los funcionarios que para el cumplimiento de servicios institucionales, fuera
del domicilio y/o lugar habitual de trabajo utiliz6 un vehiculo institucional, debera adjuntar una copia de la hoja de
ruta en la que conste el tipo de vehiculo, nimero de placa, kilometraje recorrido, nombres y apellidos del

conductor.
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. RUC/C: [201a940€ &ECHA oia_| mes | a0

) /
Actividades de Hoteles y Restaurantes hasta $150,0 TOTAL $ 2,4’0

................................................

MBRANO ZAMBRANO MARIA NARCISA NOTA DE VENTA I
* Restaurant “ LA CHOZA” WEEUKELY

K

COntﬂbuyente Régimen Simplificado” )
(ﬁ,Matrlz Sitio La Bramadora N? O 2 7 ] 3 1
Telfs. 3018243- 0998 114553 - Flavio Alfaro -Manabi  RUC: 1305232892001

*DOCUMENTO CATEGORIZADO: S| Aut}riz. SRI: 1119747115

Sr.(es): muk\ GﬁVdC—LDS
Direccién: M M”M 2 s QUIJI_'O

! 1z |20i%
* | Cant. DESCRIPCION ViUnit. | V/Venta
! | Pouwe 4stpo 3,50
9
/

NOTADEVENTA:

ORIGINAL: Adquirente
WM COPIA: Emisor
Fi RIZADA " RECIBI CONFORME CONFORME

Santiago Salvador Mufioz Alcivar Imp. y Graficas “Mufioz” RUC. 1302093982001 Aut. # 1167 Fecha
de Autorizacion 12/ Noviembre / 2016 / del 025601 al 027600/ Caduca: 12/ Nov. / 2017

o




SPW eg W ( Ruc1308760873od1:

FACTURA
Reyes Triviiio Geovanny Israel

S.001-001 -
‘j Direccién: El Papagallo Av. 5 de Junio sin

M 1
> Telfs: 2563480 - 0939049970 - 0967393190 ‘J O U O -~ 8 2 6 5
Portoviejo - Manabi

OBLIGADG A LLEVAR CONTABILIDAD &T SRI. 1120138848 J

fechare Autorizacion 2310172017

tw Frank Ceualles 7 )
fueei301GR400 8 7 )= 001y 0202 )
@eccién: G\b \‘D Guia Remis.: j

(cant .+ DESCRIPCION (| punmrio] vroaL )

130 e Ganon 2,18

(sromets | R Vo )
( FORMA DE PAGO *

—

VALIDO PARA SU EMISION HASTA 23/01/2018 £

SUBTOTAL 0%
EFECTIVO

DESCUENTO
B G onic B SUBTOTAL
(bt besin ) e 12 0,X
OTROS k_; i
N—

j VALOR TOTAL
—__Recibi Conforme J

GRAFICAS LIZ - ZAMBRANO INTRIAGO MARIA ALEXANDRA - RUC 1310180060001

AUT 10340 - TELF.: 2634514 DEL 48201 AL 18700 DESCUENTO

.

Original: Adquiriente { Copia: Emisor SOLIDARIO2%

O\




'HOSTAL PEDRITO

LOPEZ HOLGUIN ALBERTO ENRIQUE
ENTADE COMIDAS Y BEBIDAS EN RESTAURANTES, INCLUSO PARA LLEVAR - SERVICIOS DE ALOJAMIENTOS EN HOSTALES
Direccion Matriz: Av. Flavio Reyas S/N y Calle 30 - Telf.: 055003672 /0983 416664 /0994 546123

R.U.C.: 1309783262001 Manta - Manabi - Ecuador
E-mail: albertolopezholguin@gmail.com Aut. S.R.1.: 1119828972

FACTURA 001-001-09{] 000862
Sr. (es): F'TZA < Ci\ML(DS

rucer_ 301994003 « §
Direccion &0 PAMPI 2. Quiro 4. 3490957 /

Por lo siguiente DOCUMENTO CATEGORIZADO: NO
DESCRIPCION P.UNITARIO| V. TOTAL

R OSFe'A(e'

NOCHL

_PEDRITO
RUC- 1309783262001

-ORIGINAL: Adquirente / COPIA: Emisor ©

RU.C.: 1303600702001 / N° de Autorizacién: 13639
Autorizada el 26 de NOVIEMBRE del 2016 - Caduca 26 de NOVIEMBRE del 2017
#1x2 (601 2l 1200) UB-TOTAL 0% $

FORMA DE PAGO . DESCUENTO §,

- SUB-TOTALS|
EFECTVO | f{,9 Firma Aglorizada IvA.12%8] 7, §9 -

DINERO _ ]
ELECTRONICO

TARJETA DE . VALOR TOTAL §{ /6 , ? v
CREDITO / DEBITO m
OTROS 7 Qe ((esamrosonmonss )

Recibi Conforme

Imprenta Offset Central / Cevalios Cevallos Aura Angelina - Telf.: 6054025 S'sz{o"I'AL 12%§) l 5 0




' HIDALGO BENAVIDES MAXIMO CLOTARIO ( FACTU RA )

HOSTAL “REALES TAMARINDOS” RUC 1301211312001
Documento Categorizado NO 003-001-00
recciom pe) B o s P oo ocios Sy Tamrs Cub 4
Di n de : Av. |
reed Teléfono: 2653-622 Portoviejo - Mangbi O O O 8 5 3 5
OBLIGADO A LLEVAR CONTABILIDAD
Fecha: Fﬁ/ il ‘M 3£ 447/ bre __ dei20/2 AUT. SRI: 1119499018
" Sefior: f70¢o(” fa&p%
Direccion: ‘5//;!' Y ai Guia de Remision:
rucicc. lf@ (39 yze 3 Ciudad: Teléfono:
Fecha Entrada |27 |07 |/7 | FechaSalida p7 k2 |/ 2 |/
Dia Mes Aiio Dia Mes Afo
pias [asrr|NEBE DESCRIPCION V. Unitario V.| Total

RZARZ | 2679

e Watigm 3 - AKTE] Facha e Aortaciin: 22 SEPTIENBRE B16
[0 i 50 P G 2 O T L Mswrow - | Fg 79 "
FORMA DE PAGO S Tol 0%
- Descuento

(+) Servicio 10%
Suwlotat % | 7. 79 il
WA /4 % ; Vs

Compensacion
Solidaria 2% & - 5y
VALOR i

TOTAL ¢ ' f y
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Secretaria de
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‘.?‘ " N Ts‘ml’ore‘ s

12 JUL 2017

SOLICITUD DE AUTORIZACION PARA CUMPLIMIENTO DE SERVICIOS S BEYGION MERNCIERA

DATOS GENERALES

IAPELLIDOS - NOMBRES DE LA O EL SERVIDOR

Cevallos Mendoza Frank

Nro. SOLICITUD DE AUTORIZACION PARA CUMPLIMIENTO DE SERVICIOS INSTITUCIONALES FECHA DE SOLICITUD {dd-mmm-aaaa) CONTABILIDAD
30/01/2017
VIATICOS X MOVILIZACIONES ' I SUBSISTENCIAS ' ‘ ALIMENTACION

PUESTO QUE OCUPA-DENOMINACION:

Analista Estructural 3

ICIUDAD - PROVINCIA DEL SERVICIO INSTITUCIONAL

Manta-Manabi

INOMBRE DE LA UNIDAD A LA QUE PERTENECE LA O EL SERVIDOR

Subsecretaria de Formacidn Técnica y Tecnoldgica.

FECHA LLEGADA (dd-mmm-aaaa) HORA LLEGADA (hh:mm)

FECHA SALIDA {dd-mmm-aaaa)

- HORA SALIDA (hh:mm)

e
01-02-2017 e

07h00 /

03-02-2017

/

23h00 ~

SERVIDORES QUE INTEGRAN LOS SERVICIOS INSTITUCIONALES:
ICevallos Mendoza Frank, Rebeca Paredes, Maria Fernanda Merchan

HORA

DESCRIPCION DE LAS ACTIVIDADES A EJECUTARSE

Miércoles 1-02-2017 a viernes 3-02-2017:

ACTIVIDAD

LUGAR _I

01/02/2017 7h00-23h00

02/02/2017 8h00-20h00

Dia 1: Traslado desde mi domicilio hasta la oficirg—
(edificio Pradera Il), salida desde oficinas hasta la ciudad
de Manta.

Dia 2: Traslado desde hotel a Universidad ULEAM,

Manta, Portoviejo y Jipijapa en la

03/02/2017 7h30-23h00

traslado de Manta a Portoviejo a la Universidad UTM,
UTM al hotel en Portoviejo.

Dia 3: Traslado desde Portoviejo hasta Jipijapa
Universidad UNESUM, viaje de regreso Jipijapa-Quito

provincia de Manabi

TRANSPORTE
TIPO DE TRANSPORTE NOMBRE DE SALIDA LLEGADA
{Aéreo, terrestre, maritimo, TRANSPORTE RUTA
otros) FECHA HORA FECHA HORA
dd-mmm-aaaa hh:mm dd-mmm-aaaa hh:mm
Particular Domicilio-Oficinas L
Terrestre Senescyt 01-02-2017 07H00 01-02-2017 08H30 -
Terrestre Senescyt Quito-Manta 01-022017 | 15HOO -4 01-02-2017 23H00 —
Terrestre Senescyt Manta-Portoviejo 02-02-2017 | 08h00 A4~ 02-02-2017 20000 -
Senesc Portoviejo-Jipijapa-
Terrestre vt Quito 03-02-2017 07h30 ¢~ 03-02-2017 /] 23h00 /

DATOS PARA TRANSFERENCIA

NOMBRE DEL BANCO: Produbanco Grupo Promerica

TIPO DE CUENTA:

Ahorros

No. DE CUENTA:
06180996002

FIRMA DE LA O EL SERVIDORSOLICITANTE ’

- FIRMA DE LA O EL RESPONSABLE DE LA uNtDAo
- SOLICITANTE ‘

L G

r

Frank Cevallos Mendoza

Cargo: Analista Estructural 3

Andrés A. Valencia V.
Cargo: Gerente de Reconversidn de Institutos Técnicos y
Tecnolégicos

NOTA: Esta solicitud debera ser presentada para su Autorizacién, con por lo
menos 72 horas de icipacion al plimi de los servicios institucionales;
salvo el caso de que por necesidades institucionales la Autoridad Nominadora




o

autorice.

+ De no existir disponibilidad presupuestaria, tanto la solicitud como la
autorizacién quedardn insubsistentes

» Elinforme de Servicios Institucionales deberd presentarse dentro del término
de 4 dias de cumplido el servicio institucional

Estd prohibido conceder servicios institucionales durante los dias de descanso

bli io, con i6n de las Maxi Autoridades o de casos excepcionales
debidamente justificados por fa Mdxima Autoridad o su Delegado.

ciero

VERSION FORMULARIO MRL ACTUALIZADA 12/06/2013



