PAGINANo. ! DE |
FECHA IMPRESION: 2/12/2019

Ejercicio: 2019 Entidad: 159-9999-0000 SECRETARIA DE EDUCACION SUPERIOR CIENCIA
No. CUR: 3092 Tipo Registro: DEV TECNOLOGIA E INNOVACION - PLANTA CENTRAL
Monto: 160,00
IVA: 0,00
Sub Total: 160,00
Retenciones IVA: 0,00
Deduccién Presupuestaria: 0,00
Total Liquido Pagar: 160,00

Estado:

Cuenta Monetaria No.:

HARQ ROBALINO DIANA NOEMI.- Por pago de viaticos

Quito-Portoviejo-Manta-Guayaquil-Quito, del 16 al 18-10-2019, Visita ITS

APROBADO Descripcion:  payi0 Emilio Macias, reuniones en Coordinaciones Zonal 4 y Zonal 5-8,

2200616771 Informe Nro. 0407. AH

Solicitud de Pago

Aprobado por Tesoreria

Entregado al BCE

Si Sl Si
\ )
(" Cta. Pagadora Fuente Descripcion de la Fuente F. Confirmado Monto Confirmado Monto Rechazado |
1110006 1 RECURSOS FISCALES 21/11/2019 160,00 0.00
\. Sub - Total 160,00 0,00 )
Retenciones
NO PRESENTA RETENCIONES 0,00
Total Deducciones: 0,00
0,00
Deducciones Sin Factura
Cédigo Nombre Monto
Monto Liquido: 160,00
1 Superior.
\. /)




2ol AN A for AN

. COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO
Institucion: 159 | SECRETARIA DE EDUCACION SUPERIOR CIENCIA TECNOLOGIA E l Reporte rptComprobanteGastos.rdic
INNOVACION
U. Ejecutora: 9999 | SECRETARIA DE EDUCACION SUPERIOR CIENCIA TECNOLOGIA E Fecha Elaboracion No. CUR  No. Original
INNOVACION - PLANTA CENTRAL 3092 3047
Unid. Desc: 0000 015 |01 2019
Tipo Documento Respaldo Clase Documento No. No. Expediente
COMPROBANTES ADMINISTRATIVOS DE GASTOS LIQUIDACION DE GASTOS SENESCYT-CGPE-2019- 1520
0103
RPA RTO DEV
d Cl d
Fitd DEVENGADO Gostor © OTROS GASTOS
Cuenta
Banco: I Monetaria: | I I
Comprobante GASTOS Numero Operacién 0
Beneficiario: l 0604455766 IHARO ROBALINO DIANA NOEMI ]
AFECTACION PRESUPUESTARIA
PG SpP PY ACT ITEM uUBG FTE ORG N.Prest DESCRIPCION MONTO
01 00 000 001 530303 1701 001 0000 0000 Viaticos y Subsistencias en el Interior 160.00
TOTAL PRESUPUESTARIO 160.00
IVA 0.00
SUB - TOTAL 160.00
RETENCIONES IVA 0.00
TOTAL DEDUCCIONES PRESUPUESTARIO 0.00
TOTAL A PAGAR 160.00
SON: CIENTO SESENTA DOLARES
DESCRIPCION: HARO ROBALINO DIANA NOEMI.- Por pago de viaticos Quito-Portoviejo-Manta-Guayaquil-Quito, del 16 al 18-10-2019, Visita ITS Pllp’
Emilio Macias, reuniones en Coordinaciones Zonal 4 y Zonal 5-8, Informe Nro. 0407, AH
1J 1
4
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DATOS APROBACION
ESTADO REGISTRADO: APROBADO:
APROBADO
FECHA:
19/11/2019
Digctor Financiero




"COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO

A :
Institucion: 159 | SECRETARIA DE EDUCACION SUPERIOR CIENCIA TECNOLOGIA E | Reporte rptComprobanteGastos.rdic l
INNOVACION
U. Ejecutora: 9999 | SECRETARIA DE EDUCACION SUPERIOR CIENCIA TECNOLOGIA E Fecha Elaboracién No. CUR  No. Original
INNOVACION - PLANTA CENTRAL
Unid. Desc: 0000 05 011 2019 3047 3047
Tipo Documento Respaldo Clase Documento No. No. Expediente
COMPROBANTES ADMINISTRATIVOS DE GASTOS LIQUIDACION DE GASTOS SENESCYT-CGPE-2019- 1520
0103
RPA RTO DEV
Cl d cl
Registro: COMPROMETIDO Glase de OTROS GASTOS T T 1
Cuenta
Banco: Monetaria:
Comprobante GASTOS Numero Operacién 0
Beneficiario: 0604455766 |HARO ROBALINO DIANA NOEM!
AFECTACION PRESUPUESTARIA
PG SP PY ACT ITEM UBG FTE ORG N.Prest DESCRIPCION MONTO
01 00 000 00t 530303 1701 001 0000 0000 Viaticos y Subsistencias en ei Interior / 160.00
TOTAL PRESUPUESTARIO 160.00
IVA 0.00
SUB - TOTAL 160.00
RETENCIONES IVA 0.00
TOTAL DEDUCCIONES PRESUPUESTARIO 0.00
TOTAL A PAGAR 160.00
SON: CIENTO SESENTA DOLARES
DESCRIPCION: HARO ROBALINO DIANA NOEMI.- Por pago de viaticos Quito-Portoviejo-Manta-Guayaquil-Quito, delA16 al 18-10-2019, Visita IST Paulo
Macias seguimiento a procedimientos académicos y administrativos, Informe Nro. 0407 autorizado.
e 2092

DATOS APROBACION
ESTADO REGISTRADO: APROBADO:

APROBADO

FECHA: 2
14/11/2019 (M

Funcionario Responsable Director Financiero




SENESCYT

Direccion Financiera

LIQUIDACION DE VIATICOS

CC. 0604455766 +~ No. 0407
Nombres: HARO ROBALINO DIANA NOEMI s/
DETALLE CANTIDAD | Fechalnicio |  FechaFin | Yo tentativo
de pago ’
Viaticos 24 16/10/2019) 18/10/201 160,00 &
VALORES A REPONER

30% sin comprobantes de ventas B 48,00
70% con comprobantes de ventas ) 112,00
Hospedaje /46,65/
Alimentacion 765357
Otros: .
Transporte / parqueadero
Pegjes
Combustibles
Otros:

VALOR A REEMBOLSAR $ 160,00

ANTICIPO
CUENTA POR PAGAR $ 160,00
Detalle de actividades y productos alcanzados en Informe de cumplimiento de
servicios insitucionales. S| /
FanN
o 7
\\M —
Elaborado por: Torobado f
Patricia Alcocer Carmen Salcedo
o oMy

BASE LEGAL:

NORMA TECNICA PAGO VIATICOS A SERVIDORES OBREROS DEL SECTOR PUBLICO, Acuerdo Ministerial No. MF

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, Utima modificacion: 07-jul.-2014

REFORMA A LA NORMA TECNICA seglin Acuerdo Ministerial No. 290, publicado en Registro Oficial Suplemento 657 de 28 de Diciembre def 2015/REF.

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




FTAR

P

EDUCACION SUPERIOR,

!SN‘CIA TECNOLOGIA E INNOVACION

INFORME DE CUMPLIMIENTO DE SERVICIOS INSTITUCIONALES

Nro. SFTT-DISCIFTT-DNHR-2013-042

FECHA DE SOLICITUD:

21-10-2019

VIATICOS x

MOVILIZACIONES

SUBSISTENCIAS

ALIMENTACION

DATOS GENERALES

DIANA NOEMI HAR

IAPELLIDOS - NOMBRES DE LA O EL SERVIDOR

O ROBALINO - C.C. 0604455766

PUESTO QUE OCUPA-DENOMINACION:
ANALISTA DE SEGUIMIENTO, CONTROL E IMPLEMENTACION DE
FORMACION TECNICA Y TECNOLOGICA

CIUDAD - PROVINCIA DEL SERVICIO INSTITUCIONAL
MANABI-GUAYAS

NOMBRE DE LA UNIDAD A LA QUE PERTENECE LA O EL SERVIDOR
SUBSECRETARIA DE FORMACION TECNICA Y TECNOLOGICA

FECHA SALIDA (dd-mmm-aaaa)

HORA SALIDA (hh:mm)

FECHA LLEGADA

HORA LLEGADA (hh:mm)

16-10-2019

05:00

18-10-2019

22:00

MIERCOLES 16 DE OCTUBRE DE 2019

5:00 am  Salida de Quito a Portoviejo

[20:00pm Viaje Portoviejo-Manta.
WUEVES 17 DE OCTUBRE DE 2019

[9:00 pm — 13:00 pm Taller de capacitaci
2da y 3ra matricula

Distributivo nuevo periodo académico
Gestion de Convenios

15:00 pm Salida de Manta a Guayaquil
19:00 pm Llegada a Guayaquil

IVIERNES 18 DE OCTUBRE DE 2019

2da y 3ra matricula

Distributivo nuevo periodo académico
Gestion de Convenios

14:00 pm — 15:00 pm Almuerzo

15:00 pm Retorno a Quito.

Paulo Emilio Macfas.

INFORME DE ACTIVIDADES Y PRODUCTOS ALCANZADOS

DESCRIPCION DE LAS ACTIVIDADES A EJECUTARSE

14:00 pm — 15:00 pm Llegada a Portoviejo y Almuerzo
15:00 pm — 20:00 pm Visita IST Paulo Emilio Macias Seguimiento a procedimientos académicos y administrativos

6n zona 4 temas:

109:00 am ~ 13:00 pm Taller de Capacitacién, zona 5y 8 temas:

/:\Iil;neﬁtacién 16};(4)/20 19 » ‘(‘602-0(\);:00()\045 6419 5;;/6
Alimentacion 16/10/2019 001-001-000032847 15,99
Alimentacion 16/10/2019 002-001-000061650 14,56
Hospedaje 17/10/2019 001-001-000000801 40,00
Alimentacion 17/10/2019 001-001-000018024 7,00
Alimentacién 17/10/2019 005-001-000002756 13,80
Alimentacién 17/10/2019 006-001-000015341 13,00
Hospedaje 18/10/2019 001-003-000004452 34,60
Alimentacion 18/10/2019 001-004-000007207 2,24

ISERVIDORES QUE INTEGRAN LOS SERVICIOS INSTITUCIONALES: SEGUNDO AGAPITO FARIAS MOREIRA, ANDREA PRISCILA CUEVA CALDERGN Y DIANA NOEMI HARO ROBALINO

PRODUCTOS ALCANZADOS:
1. Socializado el procedimiento que deben realizar los Institutos Superiores Pdblicos y estudiantes para el proceso de cobros por perdida de gratuidad de los estudiantes
de los Institutos Superiores Publicos de lazona 4,5y 8
2. Se ha establecido la hoja de ruta para el proceso de cobros por perdida de gratuidad del periodo 2019-I1 de los Institutos Superiores Publicos de la zona 4,5y 8
3. Socializado el procedimiento para la construccién del distributivo docente del periodo 2019-I( de los Institutos y Conservatorios Superiores de la Zona 4, 5y 8.
4. Se ha recopilado la informacién necesaria que permita generar el respectivo informe técnico sobre presuntos cobros indebidos en el Instituto Superior Tecnolégico

ﬁr*rrhrm de Fr1
AN, Tenns

Recibido por:.....

Hora:

Suppnor




TRANSPORTE
TIPO DE TRANSPORTE
I NOMERE DE SALIDA LLEGADA
{Aéreo, terrestre, TRANSPORTE RUTA
maritimo, otros) FECHA HORA FECHA HORA
dd hh dd-mmm-aaaa hh:
L -
TERRESTRE INSTITUCIONAL QUITO —PORTOVIEJO 16/10/2019 1 05:00 <] 16/10/2019 13:30
TERRESTRE INSTITUCIONAL MANTA-GUAYAQUIL 17/10/2019 15:00 17/10/2019 19:00
TERRESTRE INSTITUCIONAL GUAYAQUIL- QUITO 18/10/2019 15:00 18/10/2019 22:00
7/
DATOS PARA TRANSFERENCIA
NOMBRE DEL BANCO: TIPO DE CUENTA: No. DE CUENTA:
BANCO DE PICHINCHA AHORROS 2200616771

FIRMA DE LA O EL SERVIDOR SOLICITANTE FIRMA DE LA O EL RESPO! BLE DE LA UNIDAD SOLICITANTE
/
DIANA NOEMI HARO AUNO ) ARfA IOREIRA
ANALISTA DE SEGUIMIENTO, CONTI E IMPLEMENTACION FV DIRECTOR DE S Ci LE IMPLEMENTACION DE FTYT (E}

FIRMA DE LA AUTORI DyéMINADO osv EGAV

NOTA: Esta so(cuguc( ser presentada para su Autorizacién, con
por lo menos horas de i al limi de los

/

servicios insti ales; salvo el caso de que por necesidades
i les la A idad Nominadora autorice.
« De no existir disponibilidad presupuestaria, tanto la solicitud como
|a autorizacién quedaran insubsistentes
e El informe de Servicios Institucionales debera presentarse dentro
del término de 4 dias de cumplido el servicio institucional

NDOZA
ICA Y TECNOLOGICA (E}

ERTO PONCE
SUB: CRETARIO D ORMACION T

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




PICANTERIA

- L PAJARO

LAZ CEDENO LUCIA ELIZABETH

“RUC. 1311950883001
OBLIGADO A LLEVAR CONTABILIDAD
Dir.: Urb. Echanique Cueva Av. Los Colonos
siny Jullo César Bermeo Telf. 0991887105

Santo Domingo - Ecuador ™

oJ
FACTURA
002-001-00

0056419

“FECHA DE AUTORIZACION: 14/ENEROO/2019 /Aut S.R.I. 1124101318

VALIDO PARA SU EMISION HASTA 14/ENER0/2020

Cliente: LI
0.I/RUD: DADG4SSTES 4
I!IH T

AMA NDEMI HARD ROBALINGD 4

fietalle Cant.  PVF. Total
Q!'. ______________________________________________
grnmh_' 1000 402 M 7
BrarE 100 DT DT
SAGLA /"' 1.00 045 0.45
3 2
g g
g 8
13 in
° o
a
g 8
3 2
3
2
s
£
g
§
g ................................................. /
§ UETOTAL:  5.14
3 SUBT. TVA 12 %: 5.147
SURT, Iva 0 %:  0.00
IESCUENTO:  0.00
FORMA DE PAGO VA 12 %:  0.62
[EFECTIVO TOTA L: 5,74 ;
DINERO ELECTONICO EFECTIVO & 5.76
TAEAGEOTH D0 CAMEIO & 0.0
OTROS N )

D

Firma gutorlzaga i i
OR¥ : CLIENTE / COPIA: EMISOR
/

Firma Cliente

el
\J C”’E\} 03‘1 :L“/,

©

Original: CLIENTE - Copia: EMISOR - 60Lx2 del 030901 al 036300 _Documento Categorizado: NO » Obligado a llevar Contabilidad
-

Vacanisima by Oh Mar {voi‘i‘

Zambrano Sanchez Eliana Valentina
PREPARACION Y VENTA DE COMIDAS Y BEBIDAS EN BARES, RESTAURANTES, INCLUSO PARA LLEVAR
Calle 20 S/N y Av. Flavio Reyes (frente al restaurante EI Rincén Criolio) « Telf.: 056 051 655

N Cel.: 099 943 9998 + E-mail: valentina_zambrano93@hotmail.es < Manta - Ecuador
R.U. C 1314742188001 Aut. SRIN®. 1125267679 CALIFICACION ARTESANAL # 058651
FACTURA 001001700 032847

Cliente:
BR.U.C./C.I.

Fedmaeeﬁzé?c'n 2

9
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S
3

CANT.

A
GRAFICAS "“GUEVARA™ Jor

FONO 2622768 TELEFAX 2

ge Antonio Guevara Mendoza + R.U.C. 1704717683001 { AUTORIZACION N*.1163
626206 - Fecha de Aut.: 06.AGOSTO.2019 - Vilida para su emisién hasta 06 AGOSTO.2020
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\\Tﬁ _ Picanteria Zavalita’
:\) e rsio § ® CHINGA VILLAMAR IVAN LEONEL /
aQUOll to RUC: 1303960130001 - Aut. SRI: 1125103004

Dir: Ramén Femandez s/n y Calle América 303 Esquina
Telf.: (05) 2651194 - 0980128793 - Portoviejo - Manabi

Cevicheria Manabita

vl

“R..C.: 1708445034001

MANTA TROPICA

OBLIGADO ALLEVAR CONTABILIDAD Documerto Categorizado NO . b Aut. SRIN°. 112370255§

B FACTURA Jemm ~ MINQ JA.TI VA IVAN RAM’ROXF.cm Aut: 26/0CTUBRE/2018
8 1 o 5 Y, DIR : Barrio Murciélago, Av. M-3 # 2377 y (alle 24 FACTURA /
Cliente:_ =20 & W BRD oA 7ol 052 628 040 = Col 0995 930 693 » Monta - Ecvodur
E-mail: ivanplazah@gmail.com

Direccion:; Q\' T 7 ERI sn 001 oA A

Fecha: \ ( . \ Q' D 1\? DOCUMENTO CATEGORIZARS: KO s E m- -0 .D!A| l\’E'SI.ANO /"

BUC/CC‘O(Q%wsS’;(S 41’21 de Remision: Sr.es): e Yleh ol \"\G(o Robadino FECHA: / 4

CANT DESCRIPCION V/UNIT.| V/TOTAL | R'U c'/c 1. OoUU K IEC #  Guia de Remision:

\ | craiene Truple 10Q] YOS Direccion: ___ (QUé {o z Telf: G AUIWIYA /
14 N{ D O 2. 89 POR LO SIGUIENTE
Uak, & = [
/

E son Cator &8 $C/m Subtotal (5.00‘
8 DOLARES|| Subtotal 0 % -
E —
5| [rmm Descuento / //
g |mmoamien_ FIPMAAUTORIZADA || ¢ oiai 129 | v 2> Y, —
= omi:s DE CREDITO | DEBITO) ‘/ m-gm:mwwm.m g SUB TOTAL §| 55/ / /
£ - o . % - m‘,,” y .
g ‘RECTBI CONFORME WA 12% ! / bl "":"_"';g"—"ﬁ"*' o DESCUENTOSS|

Fecha de Caducidad: 08 JULIO 2020~ Juacor Tomfj LML S6] g _ . T A

IMPRENTA GARCIA / Aut 5602 / Vicente Washington Garcia Ceden : 1 - ks L ;

6B. 100X2 del 61201 al 61800 'cFe:ceha%Se'ﬂ?griffc'iaaﬁdggoJu%Qggg128660001 /Te"%%é}?a 1 § LVA. 0%} \ '/

E [ ) Rectooworwe | TotaLs( 77 - o

RESTAURANT EL DESCANSO DEL SURFISTA

MACIAS ZABALU LORENA STEFANIA
Matriz: Av. Malecdn - Local 5 - Malecn Escénico - Teffs.: 2 628321/ 0999 563309

% ¥ R.U.C.: 1305487397001 - Manta - Manabi - Ecuador
AUTORIZADA: 07 - 08 - 2019 Aut. S.R.l.: 1125273664

FACTURA 001-001- 0 (013024

St. (es) JDIKOR H@an e vabaliao
’ ) DIA | MES .

/

ANO

Fecha e Eisn
RUC/KL O GECUNSD? 66/ T SR L6 34 IUS
AT 1 &
Direccion: & e
DOCUMENTO CATEGORIZADO: NO
Por lo siguiente Guia de Remision

Cant.\

L/ EDO 3 (tahat /4

it

e OFFSET POPULAR - PIN BRIONES LUIS ANTONIO - RU.C.: 1306772910001 SUB- TOTAL 12% s

AUT. GRAF. 2339 - TELF.: 0990 847423 - TARQUI
Valida para su emision hasta 07 / AGOSTO / 2020 SUB-TOTAL 0%,

6 LIB.X2 0017601 - 0018200

FORMA DE PAGO // DESCUENTOS.
[EFECTIVO | —FrmaAGiorzada ~ SUB-TOTALS.
O TRonico IVA 12%3. —
TARJETA DE
ﬁ'; s o WORTOWS {00

ORIGINAL ADQUIRENTE - COPIA EMISOR




R.U.C.: 0991330100001

factura
No. 001-003-000004452

numero de autorizacién
1810201901099133010000120010030000044520000445215

fecha y hora de
autorizacion

2019-10-18T08:49:30-05:00

CITRAVEL S.A.

Dir, Matriz: LUQUE 1107 Y PEDRO MONCAYO

Dir. Sucursal: LUQUE 1107 Y PEDRO MONCAYO

OBLIGADO A LLEVAR CONTABILIDAD: Si

AMBIENTE:PRODUCCION

EMISION:NORMAL

clave de acceso

1810201901099133010000120010030000044520000445215

\ 7\
Z Z
razén soclal / nombres y apellidos: HARO ROBALINO DIANA NOEMI identificaciéon: 0604455766 /
fecha emisioén: 18 de octubre de 2019 08:49 /
cod. Y (2_ 4 precio .
cant descripcion Ia) Q\ " & Lo descuento precio total
principal \\&/ g unitario
1 Habitacién 208 30.00] 0.00 30.00
1" ] Tasa Servicios Turfsticos Hab.:208 1.00 0.00 1.00
informacién adicional SUBTOTAL 12.00% 30.00
Hab /Folio: 208/ 1 Llegada: 17/10/201¢ Salida: 18/10/201! Pax: 1 subtotal 0% 0.00
Pax: HARO ROBALINO DIANA NOEMI Tasa M.pernoctacion(rubro de terceros) 1,00
Direccion QUITO subtotal sin impuestos 30.00
total descuento 0.00
Teléfono 12.00% IVA 3.60
Email nmimiharo84@gmail.com 0.00% Propina T.I.E. 0.00
FORMA PAGO VALOR PLAZO TIEMPO ice 0.00
TARJETA DE CREDITO 34.60 0 Dias Ivalor total $ 34.60
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HOTEL

-

CITRAVEL S.A.

Dir. Matriz: LUQUE 1107 Y PEDRO MONCAYO

Dir. Sucursal: LUQUE 1107 Y PEDRO MONCAYO

OBLIGADO A LLEVAR CONTABILIDAD: SI
\.

R.U.C.

FACTURA
No. 001-004-060007207

0991330100001

NUMERO DE AUTORIZACION
1810201901099133010000120010040000072070000720712

FECHAY HORA DE

AUTORIZACION 2019-10-18T08:53:59-05:00

AMBIENTE:PRODUCCION
EMISION:NORMAL

CLAVE DE ACCESO

J

1810201901099133010000120010040000072070000720712

Fecha Emisi6n:

Razén Social / Nombres y Apellidos:

DIANA HARO /

18 de octubre de 2019 8:54 /

Identificacién: 0604455766 /

Guia Remision:

Cod. ' P ) Precio Precio Total
Principal Cant / Descripcién Unitario Descuento
| 1| AGua AROMATICA / 1.089286, 0.00 1.089286
17 1| Tic Tac 0.910714 0.00 0.910714
Informacién Adicional SUBTOTAL 12.00% 2.00 /
Direccion quito SUBTOTAL 0% 0.00
’ , SUBTOTAL No Objeto de IVA 0.00
Teléfono 0992634749 SUBTOTAL SIN IMPUESTOS 2.00
Email nmimiharo94@gmail.com TOTAL Descuento 0.00
Propina adicional con TC 0.00 12.00% VA 024 /
FORMA PAGO VALOR PLAZO TIEMPO 0.00% Propina T.I.P. 0.00
Efectivo 2.24 0 Dias ICE 0.00
VALOR TOTAL 224
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SFCRFTARIZ OF EDUCACION SUPERIOR,
CIENCIA, TEC?\EOLOGM E INNOWACION

SOLICITUD DE AUTORIZACION PARA CUMPLIMIENTO DE SERVICIOS INSTITUCIONALES

Nro. SOLICITUD DE AUTORIZACION PARA CUMPLIMIENTO DE SERVICIOS FECHA DE SOLICITUD {dd-mmm-aaaa)
INSTITUCIONALES
SFTT-DISCIFTT-DNHR-2019-042 14/10/2019
VIATICOS X MOVILIZACIONES SUBSISTENCIAS ALIMENTACION
DATOS GENERALES

PUESTO QUE OCUPA-DENOMINACION:

ANALISTA DE SEGUIMIENTO CONTROL E IMPLEMENTACION DE

IAPELLIDOS - NOMBRES DE LA O EL SERVIDQR
HARO ROBALINO DIANA NOEMI

ICEDULA DE IDENTIDAD: 0604455766 / FORMACION TECNICA Y TECNOLOGICA
NOMBRE DE LA UNIDAD A LA QUE PERTENECE LA O EL SERVIDOR
ICIUDAD - PROVINCIA DEL SERVICIO INSTITUCIONAL P
MANABI-GUAYAS Ve DIRECCION DE SEGUIMIENTO CONTROL € IMPLEMENTACION DE

FORMACION TECNICA Y TECNOLOGICA

FECHA LLEGADA (dd-mmm-

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

L

16/10/2019 05:00 e 18/10/2019 / 22:00

ISERVIDORES QUE INTEGRAN LOS SERVICIOS INSTITUCIONALES: SEGUNDO AGAPITO FARIAS MOREIRA, ANDREA PRISCILA CUEVA CALDERON/’! DIANA NOEMI
HARO ROBALINO -
/

IDESCRIPCION DE LAS ACTIVIDADES A EJECUTARSE:

L‘AIERCOLES 16 DE OCTUBRE DE 2019

5:00 am  Salida de Quito a Portoviejo

14:00 pm — 15:00 pm Liegada a Portoviejo y Almuerzo

15:00 pm — 20:00 pm Visita IST Paulo Emilio Macias Seguimiento a procedimientos académicos y administrativos
20:00pm Viaje Portoviejo-Manta.

DUEVES 17 DE OCTUBRE DE 2019

19:00 pm — 13:00 pm Taller de capacitacién zona 4 temas:
2da y 3ra matricula

Distributivo nueve periodo académico

Gestién de Convenios

15:00 pm Salida de Manta a Guayaquil

19:00 pm Llegada a Guayaquil

! 2P ENESC Y
: . S s taria des Educacndn Supeerid
.~ [VIERNES 18 DE OCTUBRE DE 2019 _:) Crencla, Tecnologia e Innovacio

109:00 am ~ 13:00 pm Taller de Capacitacién, zona 5y 8 temas:
2da y 3ra matricula

Distributivo nuevo periodo académico

Gestién de Convenios

- § DIRECCION ADMINISTRATIVA
.

14:00 pm — 15:00 pm A!muerzo “ecibido por /ﬂlm
15:00 pm Retorno a Quito

2 Z(QCT 2018

Hora: 1350

alshelet 032
TRANSPORTE
ALIDA LLEGADA
TIPO PE TRANSPORTE NOMBRE DE S.
(Aéreo, terrestre, TRANSPORTE RUTA
maritimo, otros) FECHA HORA FECHA HORA
dd. hhe dd hh
A ’ ~
Terrestre Institucional Quito-Portoviejo - 16/10/2019 / 05:00 L 16/10/2019 13:30
p
Terrestre ] Institucional Manta — Guayaquil /| 17/10/2019 15:00 17/10/2019 19:00
Terrestre institucional Guayaquil - Quito / 18/10/2019 15:00 18/10/2019 s 22:00 _-A ’
DATOS PARA TRANSFERENCIA
NOMBRE DEL BANCO: TIPO DE CUENTA: No. DE CUENTA:
PICHINCHA Ahorros 2200616771
o" =% Secretaria de Educacion Superior.
® —Z Ciencia. Tecnologia e Innovicon
‘)
FIRMA DE LA O EL SERVIDOR SOLICITANTE FIRMA DE LA O EL RESPONSABLE DIEURRUN(GAD SOMCTRNAN CIE RA

Recibido por: ..#NI(-Q .ﬁ}}-....-.-...o



Z /

NOMBRE DE LA O EL SERVIDOR

DIANA NOEMI HARO ROBALINO
ANALISTA DE SEGUIMIENTO CONTROL E IMPLEMENTACION MACIO
TECNICA Y TECNOLOGICA //Duo&
NOTA: Esta solicitud debera ser presentada para su Autorizacién, con

FIRMA DE LA AUTORIDAD NOMI ORA O SU DELEGAI por lo menos 72 horas de antici 6n al limi de los servicios
institucionales; salvo el caso de que por idades institucionales la
Autoridad Nominadora autorice.
« De no existir disponibilidad presupuestaria, tanto la solicitud como
la autorizacién quedaran insubsistentes
e El informe 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 obligatorio, con excepcién de las Maximas Autoridades o de
casos excepcionales debidamente justificados por la Maxima Autoridad

o su Delegado.

NOTA: EN CASQ DE PARA/EL CUMPLIMIENTO DE LA COMISION DE SERVICIOS REQUIERA PASAJES AEREOS SE REMITIRA A
LA DIRECCION|ADMINISTRATIVA LA AUTORIZACION QUE SE ENCUENTRA IMPRESA AL REVERSO DE ESTE FORMULARIO
DEBIDAMENTE 7 CON AL MENOS 72 HORAS DE ANTICIPACION.

CONDICIONES PARA LA EMISION DE PASAJES AEREOS:

1.- Una vez emitido el boleto, el correcto uso del mismo es de total responsabilidad del usuario a nombre de quien fue emitido

2.- En caso de que un boleto emitido no haya sido utilizado, podra ser revalidado para ser utilizado en otra fecha o sometido a reembolso.
Los gastos generados deberan ser asumidos por el funcionario a nombre de quien se emitio el boleto. La fecha para la utilizacién no podrd
exceder al plazo de vigencia del contrato suscrito.

3. Los servidores publicos deberan en un plazo méaximo de 48 horas habiles posteriores al cumplimiento de los servicios institucionales,
remitir la copia del boarding pass, bajo ningin concepto se otorgaran nuevos pasajes aéreos mientras el beneficiario no haya entregado la
copia de los descargos de su ultimo ticket aéreo emitido.

4. Yo, , portador de la cédula de ciudadania No.
Autorizo expresamente a fa Secretarfa de Educacién, Ciencia, Tecnologia e Innovacion (SENESCYT), para que realice el descuento de mi rot
de pagos o liquidacién final de haberes, de los valores correspondientes a revalidacion de boletos aéreos o gastos administrativos generados
por el reembolso de boletos aéreos no utilizados.

FIRMA




