v

Ministerio de Finanzas
del Ecuador

COMPROBANTE DE PAGO

SECRETARIA DE EDUCACION SUPERIOR CIENCIA
TECNOLOGIA E INNOVACION - PLANTA CENTRAL

Ejercicio: 2018 Entidad: 1569-9999-0000
No. CUR: 292 Tipo Registro: DEV

Monto: 106,50

IVA: 0,00

Sub Total: 106,50
Retenciones IVA: 0,00

Deduccién Presupuestaria: 0,00

Total Liquido Pagar: 106,50

PAGINA No. |

DE

FECHA IMPRESION: 22/2/2018

BARBA ALVEAR VICTOR EFRAIN.- PAGO DE VIATICOS POR TRASLADO
QUITO-AMBATO-PELILEO-QUITO DEL 08 AL 09-01-2018, SEGURIDAD

1

T U )

Estado: APROBADO Descripcion:  |\MEDIATA AL DR. AUGUSTO BARRERA, INFORME NO. 0103
Cuenta Monetaria No.: 401010095274 AUTORIZADO. BA
7 T\
Solicitud de Pago Aprobado por Tesoreria Entregado al BCE
Si Si Sl
\. J
([ Cta. Pagadora Fuente Descripcion de la Fuente F. Confirmado Monto Confirmado Monto Rechazado |
1110006 1 RECURSOS FISCALES 21/02/2018 106,50 0,00
\ Sub - Total 106,50 0,00 }
Retenciones
NO PRESENTA RETENCIONES 0,00
Total Deducciones: 0,00
0,00
Deducciones Sin Factura
Codigo Nombre Monto
Monto Liquido: 106,50




COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO

i
Institucion: 159 | SECRETARIA DE EDUCACION SUPERIOR CIENCIA TECNOLOGIA E | Reporte I rptComprobe{nteGastos.rdlc |
INNOVACION 1
U. Ejecutora: 9999 | SECRETARIA DE EDUCACION SUPERIOR CIENCIA TECNOLOGIA E Fecha Elaboracion No. CU No. Original
INNOVACION - PLANTA CENTRAL L
Unid. Desc: 0000 016 |02 2018 292 278
Tipo Documento Respaldo Clase Documento No. No. Expediente
IfOMPROBANTES ADMINISTRATIVOS DE GASTOS LIQUIDACION DE GASTOS CGPGE-2018-0038-M 154
|
RPA RTO DEV
Ck d Cli d
R;;:ug: DEVENGADO G;;i:e OTROS GASTOS
Cuenta
Banco: Monetaria: | | I
Comprobante GASTOS Numero Operacién 0
Beneficiario: 1712731403 |BARBA ALVEAR VICTOR EFRAIN |
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 106.50 /
TOTAL PRESUPUESTARIO 106.50
IVA 0.00
SUB - TOTAL 106.50
RETENCIONES IVA 0.00 '
TOTAL DEDUCCIONES PRESUPUESTARIO 0.00
TOTAL A PAGAR 106.50
SON: CIENTO SEIS DOLARES CON 50/100 CENTAVOS
DESCRIPCION: BARBA ALVEAR VICTOR EFRAIN.- PAGO DE VIATICOS POR TRASLADO QUITO-AMBATO-PELILEO-QUITO DEL 08 AL 09-01-2018,

SEGURIDAD INMEDIATA AL DR. AUGUSTO BARRERA, INFORME NO. 0103 AUTORIZADO. BA

ria de Educacion Super_ipr.
1. Tecnologia e Innovacion
S FINANCIERA

S RIA

i 4 FEB 2018

B m e e

DATOS APROBACION
ESTADO REGISTRADO: APROBADO:
APROBADO
FECHA:
19/02/2018
Director Financiero

W/%o/i



Ed

COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO o

Institucion: 159 | SECRETARIA DE EDUCACION SUPERIOR CIENCIA TECNOLOGIA E l Reporte I rptComprobanteGastos.rdic l
INNOVACION
U. Ejecutora: 0999 | SECRETARIA DE EDUCACION SUPERIOR CIENCIA TECNOLOGIA E Fecha Elaboracion No. CUR  No. Original
INNOVACION - PLANTA CENTRAL
Unid. Desc: 0000 016 |02 2018 278 278
Tipo Documento Respaldo Clase Documento No. No. Expediente
COMPROBANTES ADMINISTRATIVOS DE GASTOS LIQUIDACION DE GASTOS CGPGE-2018-0038-M 154
RPA RTO DEV
Cl d Cl o]
Registro: COMPROMETIDO Gontor© OTROS GASTOS T T ]
Cuenta
Banco: Monetaria: | I I
Comprobante GASTOS Numero Operacion 0
Beneficiario: 1712731403 |BARBA ALVEAR VICTOR EFRAIN I
AFECTACION PRESUPUESTARIA
PG SP PY ACT ITEM FTE ORG N.Prest DESCRIPCION MONTO
01 00 000 001 530303 001 0000 0000 Viaticos y Subsistencias en el Interior 106.50
TOTAL PRESUPUESTARIO 106.50
IVA 0.00
SUB - TOTAL 106.50
RETENCIONES IVA 0.00
TOTAL DEDUCCIONES PRESUPUESTARIO 0.00
TOTAL A PAGAR 106.50
SON: CIENTO SEIS DOLARES CON 50/100 CENTAVOS
DESCRIPCION: BARBA ALVEAR VICTOR EFRAIN.- PAGO DE VIATICOS POR TRASLADO QUITO-AMBATO-PELILEO-QUITO DEL 08 AL 09-01-2018,

SEGURIDAD INMEDIATA AL DR. AUGUSTO BARRERA, INFORME NO. 0103 AUTORIZADO.

Coy 242

DATOS APROBACION
ESTADO REGISTRADO: APROBADO:
APROBADO
FECHA:
16/02/2018

Funcionario Responsable Director Financicro




SENESCYT

Direccion Financiera

LIQUIDACION DE VIATICOS

CC. 1712731403 No. 0103

Nombres: BARBA ALVEAR VICTOR EFRAIN

DETALLE CANTIDAD | Fecha Inicio Fecha Fin Anticipo

Viaticos 1 08/01/2018 09/01/2018 130,00

VALORES A REPONER

30% sin comprobantes de ventas 39,00

70% con comprobantes de ventas / 67,50

Hospedaje 45,00 /.

Alimentacion 2250/

Otros: .

Transporte

Peajes

Combustibles -

Otros:

VALOR A REEMBOLSAR $ 106,50

ANTICIPO - 0,00

CUENTA POR PAGAR $ 106,50

Elaboradg por: A\n@l{ado 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 segin Acuerdo Ministerial No. 290, publicado en Registro Oficial Suplemento 657 de 28 de D|C|embre del 2015/REF.

JESCY T

A LA NORMA TECNICA S/ Acuerdo Ministerial No. 82, publicado en Reg. Oficial Supl. 724 de 01 de abril del 2@% g{gﬁqt ée &gummon Uur’enor
% ‘i, Tecnologfa e fanovacion
PRE _

1. FEB 20

. OR:.. =
RE *?SDOP 5T




b Secretaria de
ps Educacién Superior,
. Clencm y Tecnologla

Nro. SOLICITUD DE AUTQRIZACION PARA CUMPLIMIENTO
DE SERVICIOS INSTITUGYONALES
N. VB-DP-2018-01 -

FECHA DE INFORME(dd/mm/aaaa):

10/01/2018
: , , e ' DATOS GENERALES = i
NUMERO DE CEDULA/APELLIDOS NOMBRES DE LA O EL
SERVIDOR Y PUESTO QUE OCUPA:
1712731403 / )
BARBA ALVEAR VICTOR EFRAIN SEGURIDAD INMEDIATA DEL SR. SECRETARIO —

CIUDAD ~ PROVINCIA DEL SERVICIO INSTITUCIONAL NOMBRE DE LA UNIDAD A LA QUE PERTENECE LA O EL SERVIDOR
AMBATO-TUNGURAHUA _~

DESPACHO

SERVIDORES QUE INTEGRAN EL SERVICIO INSTITUCIONAL:
DR. AUGUSTO BARRERA TENIENTE ANDRES VALDIVIEZO, SGOP VICTOR BARBA, CBOP IZA ROBERTO, SR. JUAN NARVAEZ Y SR. GALO SISALIMA

INFORME DE ACTIVIDADES Y PRODUCTOS ALCANZADOS |

Dia 1: LUNES 08 DE ENERO DEL 2018 /
ACTIVIDAD 1: SALIDA POR VIA TERRESTRE EN LA RUTA QUITO-AMBATO, EN EL VEHICULO INSTITUCIONAL MARCA MITSUBISHI
CONDUCIDO POR EL SR. JUAN CARLOS NARVAEZ
ACTIVIDAD 2:LLEGADA A LA CIUDAD DE AMBATO
ACTIVIDAD 3: SE REALIZA EL RECONOCIMIENTO DE TODOS LOS LUGARES DONDE ASISTIRA EL SR. SECRETARIO.
ACTIVIDAD 4: NOS RETIRAMOS AL HOTEL PARA EL HOSPEDAIJE.
Dia 2: MARTES 09 DE ENERO DEL 2018
ACTIVIDAD 1: SE MOVILIZA AL SR. SECRETARIO A LOS DIFERENTES LUGARES DE LA CIUDAD DE AMBATO CUMPLIENDO CON SU
AGENDA OFICIAL.
ACTIVIDAD 2: TRASLADO POR VIA TERRESTRE EN LA RUTA AMBATO-PELILEO JUNTO AL SR. SECRETARIO
ACTIVIDAD 3: SE MOVILIZA AL SR. SECRETARIO A LOS DIFERENTES LUGARES DE LA CIUDAD DEPELILEQO CUMPLIENDO CON SU
AGENDA OFICIAL.
ACTIVIDAD 4: TRASLADO POR VIA TERRESTRE EN LA RUTA PELILEO -QUITO JUNTO AL SR, SECRETARIO

PRODUCTOS ALCANZADOS
EN LA CIUDAD DE AMBATQ SE COORDINO EN TODOS LOS EVENTOS LA SEGURIDAD DEL SR. SECRETARIO DE LA SENESCYT, PARA
QUE DE ESTA MANERA PUEDA CUMPLIR SU AGENDA OFICIAL SIN NINGUNA NOVEVDAD, POSTERIOR EL SR. SECRETARIO REGRESO A
LA CIUDAD DE QUITO SIN CONTRATIEMPOS.

LUGAR CONCEPTO FECHA N.DE FACTURA | VALOR

RESTAURANTE EL JARDIN | ALIMENTACION | 08/01/2018 | 000000219 1200 7

SECRETO

CHUGCHUCARAS ~ MAMA | ALIMENTACION | 08/01/2018 | 0007151 1050 /

NEGRA —

HOTEL PALACE SHARLET HOSPEDAJE 09/01/2018 | 000749 ‘!‘wa,sa‘o’,or ES G X T
’.....w ST Tecnologio e |r ”';v[:crzlr).

DIRECCION ADMINISTRATIVA

& Yoz
'Recibido por,._J. Ao
Hora: pﬁfez/?\a'f




SALIDA

LLEGADA

" 09/01/2018

NOTA
Estos datos se refieren al tiempo efectivamente utilizado en el

FECHA 08/01/2018 A . A ”
dd-mmm-aaa , cumplimiento del servicio institucional, desde 1a salida del lugar
- de residencia o trabajo habituales o del cumplimiento del
HORA 21H00 /7 17H00 /' servicio institucional segun sea el caso, hasta su llegada de estos
hh:mm ¢ sitios.
TRANSPORTE
TIPO DE SALIDA LLEGADA
TRA(:Z;OORTE NOMBRE DE RUTA FECHA HORA FECHA HORA
' TRANSPORTE dd-mmm- dd-mmm-
terrestre, hh:mm hh:mm
maritimo, otros) aaaa aaaa
TERRESTRE INSTITUCIONAL QUITO-AMBATO 7 osfo1/2018 21H00 |  08/01/2018 23H30 7
TERRESTRE INSTITUCIONAL RECORRL‘;,?BTJSRW EN 09/01/2018 06HOO |  09/01/2018 13h00 |
TERRESTRE INSTITUCIONAL PELILEO-QUITO 09/01/2018 13H00 |  09/01/2018 / 17Ho0

NOTA: En caso de haber utilizado transporte publico, se deber4 adjuntar obligatoriamente los pases a bordo o boletos.

NINGUNA

'OBSERVACIONES

FIRMADE LAOEL SERVIDOR COMISIONADO

!

NOMBRE: SGOP BARBA ALVEAR VICTOR EFRAIN ‘

NOTA
El presente informe debera presentarse dentro del término de 4 dias del
cumplimiento de servicios institucionales, caso contrario la liquidacion 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 autarizados, se deberd adjuntar |a
autorizacién 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 LA O EL RESPONSABLE DE
LA UNIDAD

NOMBRE: ANDREA S

CARGO: Coordinad

&
wra Jnstitucional.

NOMBRE:
CARGO:




C /111q(/111(arc7<

" a Mama Negra

a Lena

Direccion: Calle Quijano y Ordéiiez
167 y Av. Rumifiahui + Telf: 2805
401 Cel; 0998 008 496 » Latacunga

LOPEZ HERVAS HEINZ ERICK
RUC: 0503320582001

FACTURA

ARTESANO CALIFICADO Ne 19510 001 0010007151

DIA MES

3

Aut. SRI: 1121223548 |

Seiior: U ,

« Ooibn 7

Direccion: (

RUC:

3,\1}3 \wo3/

Mesa #:

CANT.

DETALLE

_~VALOR

\

Chugchucaras

= I

Caldo de Gallina

Yaguarlocro

Plato Sanguero

Mote con Chicharrén

Choclos

[] Papas

Queso

(] Aji de Queso

Cjd

Menu

Porcioén

' Bebidas

Chicha

Jugos

Café

/Copia 1: Sin Valor Tributario Coplz{&\mtsor 1 Copia 3: Archivo

Otros:

Herndn Marcial Mulio Aimacafia “Unigraf Imprenta & Offset”
Autorizacién 1398 RUC: 0500894050001 del 006701 al 007700

Subtotal ‘;\ .
J

A

Servicio

R FORMA DE PAGO

ool W] FRorones

FIRYA JUTO, 'CON,

O

\Orginal: Adqf

roTAL usb $ O

Fecha de Autorizacién: 08/Agosto/201
4 Fecha de Caducidad: 08/Agosto/2018

o

7
o

( Gracias por preferirnos l Se atiende a domdicilio )

Volidodo

NARANJO GUANGACI NEPTALI ALONSO

HOTEL PALACE SHARLET

Abdén Calderén 08-43 y Av. 12 de Noviembre

Telf.: (03)2 824 949
Matriz: Av. Cevallos s/n y Av. |_as Américas
Provincia: Tungurahua - Caniton: Ambato
“OBLIGADO A LLEVAR CONTABILIDAD”
Documento Categorizadn: NO
DIA MES ANO

/

FACTURA

RUC 1803115698001
003 - 001 -

/000749

Fecha [0D  [o4d [eol¥ ]

SR1,1121359327

SR. U.o%( @az\b2~ //S\uea/ /

DIRECCION: ()Zu o /

rucscl: L \2F31H0-3 / GUIA

DE REMISION

ICANT. DETALLE V. UNIT. V. TOTAL ] ,
A] Hospedaie 40. 37
\ -/ /
/_
/
/
/
[
/
DINERO ELECTRONICO | TARJETA DE CREDTO/DEBTO |  OTROS

FI EFECTIVO

su-TotaL| 40, \¥ /

MOREJON URBINA GABRIELA PATRICIA - IMPRENTA
Rocafuerte 13-30 y Mera - Telf.: 2822078 - R.U.C. 1803671245001
n: No. 13362 Fecha de Autorizacion: 31 -
a: 31 -08 - 2018 Seriedel 701 al 1

~N

IVA 12%
IVA 0% — 4
TotaLusn| 45,00 /

Original(Blanco)Adquirente 1Copia Emisor

RIVERA PAREDES
AMBAR DEL ROCIO
RESTAURANTE EL

JARDIN SECRETO
DIRECCION: QUITO 3/N Y SUCRE
AMBATO - ECUADOR
TELF.: 032 828 439 - 0984 246 728
Fecha de Autorizacion: 30/11/2017

[R.U.C] 1803390465001 )

FACTURA

No._001-001-
000000219

SR..| 1121864722

Direccion:

c.i...,.;i:jju,i;(iggg;ﬁﬁ"‘ “Mocar .

08-o0{-20§”

ruc. [ HI A3 ko - 3/

cANT) o:scmrcuéu

V. UNIT.

C\'\U‘la'zw*jujo R

Forma de P;—orbdvol |Dinero Elecirénico| Subtotal

Tarjota de Crédito 0 Débito] [ Otros | b
S - LVA 0%
[/,rl LVA12%
A : Total USD

RUC 1

Valido hasta 30/11/2018 Numeracidn del 201 al 250

hrano Fausto vin  IMPRENTA MOREJON
0 Autorizacion 1374
Dll’ Rocafuerte 12,80 entre Martinez ¥ Mera : Telf: 2 427 292 - 2 420 280 - 600 24 24 - 2824979

Original: Adquiriente
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07 FEB,2018

1 N
[ AR
m/. :
.- DIRECCION FINANCIERA
- senescyt CONTABILIDAD
SOLICITUD DE AUTORIZACIGN PARA CUM PLIMIENTO DE SERVICIOS INSTITUCIONALES
INro. SOLICITUD DE AUTORIZACION PARA CUMPLIMIENTO DE SERVICIC?“‘STITUCIONALES FECHA DE SOLICITUD (dd-mmm-aaaa) /
N. VB-DP-2018-01 03/01/2018
VIATICOS MOVILIZACIONES SUBSISTENCIAS ALIMENTACION
~ i e _ DATOSGENERALES =
APELLIDOS - NOMBRES DE LA O EL SERVIDOR PUESTO QUE OCUPA-DENOMINACION: -
SGOP BARBA ALVEAR VICTOR EFRAIN SEGURIDAD INMEDIATA DEL SR. SECRETARIO
ICIUDAD - PROVINCIA DEL SERVICIO INSTITUCIONAL ) NOMBRE DE LA UNIDAD A LA QUE PERTENECE O EL SERVIDOR
AMBATO-TUNGURAHUA pd DESPACHO
FECHA SALIDA (dd-mmm-aaaa) HORA SALIDA (hh:mm} FECHA LLEGADA (dd-mmm-aaaa) HORA LLEGADA {hh:mm)
7
08/01/2018 21H00 09/01/2018 / 17H00

ERVIDORES QUE INTEGRAN LOS SERVICIOS INSTITUCIONALES:
r DR. AUGUSTO BARRERA, TENIENTE ANDRES VALDIVIEZO, SGOP VICTOR BARBA, CBOP IZA ROBERTQ, SR. JUAN NARVAEZ Y SR. GALO SISALIMA.

Actividades Realizadas: - Se realizara la avanzada en la ciudad de Ambato, para que se cumpla sin novedad |a agenda oficial del Dr. Augusto
Barrera, Secretario de Educacién Superior Ciencia, Tecnologia e Innovacién.

TRANSPORTE
TIPO DE TRANSPORTE SALIDA LLEGADA
(Aéreo, terrestre, :Rih:::g;_i RUTA
maritimo, otras) FECHA HORA FECHA HORA
dd-mmm-aaaa hh:mm _dd-mmm-aaaa hh:mm
TERRESTRE INSTITUCIONAL QUITO-AMBATO 08/01/2018 21H00 / 08/01/2018 23H30 /
TERRESTRE INSTITUCIONAL RECORRL?:L‘::,.SRNO EN 09/01/2018 06HO00 / 09/01/2018 13H00 /
| * )
TERRESTRE INSTITUCIONAL PELILEO-QUITO 09/01/2018 13HO00 / ; 09/01/2018 / 17H00 /
|
, S DATOS PARA TRANSFERENCIA o '
NOMBRE DEL BANCO: TIPO DE CUENTA: No. DE CUENTA:
COOPERATIVA POLICIA NACIONAL AHORROS 401010095274
IRMA DE LA OFELS 'FIRMA DE LA O EL RESPONSABLE DE LA UNIDAD SOLICITANTE

D A { Ry \
/ ] yamvi
¢ T NOMBRE DE LA O EL (ES?NSABLE DE LA UNIDAD SOLICITANTE
< ek > CARGO:
NOMBRE DE LA O EL SERVIDOR -

ANDREA SAENZ

SGOP BARBA ALVEAR VICTOR EFRAIN . G
Coordinadora Institucional.

NOTA: Esta solicitud deberd ser p da parasu A izacién, con por lo menos
72 horas de icil 6n al cumpfimi de los servicios institucionales; salvo el
caso de que por idad i la d inadora autorice.

e De no existir disponibilidad p p ja, tanto fa solicitud como fa

autorizacién quedaran insubsistent:es
* El informe de Servicios Institucionales debera presentarse dentro del término de
4 dias de cumplido el servicio institucional

Estd prohibido conceder servicios institucionales durante los dias de descanso
obligatorio, con excepcién de las Méximas Autoridades o de casos excepcionales
debidamente justificados por la Maxima Autoridad o su Delegado.

BN LA N e s L DA

g 90
¢ - 2018 :
* N '.; DIREGCI i e Innovacion
Recibido por..... = .(.‘.Q}.-\N- ez [ N ADMINISTRATIVA

csasacws /

Hora: '\E:\- )

),‘;J/t ‘
Recibido por ﬂ;&i}m |

lora:, 0z &l ... AP “




