ﬂ’ Ministerio de Finanzas -

del Ecuador

COMPROBANTE DE PAGO

PAGINANo. | DE
FECHA IMPRESION: 2/10/2019

1

Ejercicio: 2019 Entidad: 159-9999-0000 SECRETARIA DE EDUCACION SUPERIOR CIENCIA
No. CUR: 2742 Tipo Registro: DEV TECNOLOGIA E INNOVACION - PLANTA CENTRAL
Monto: 58,25
IVA: 0,00
Sub Total: 58,25
Retenciones IVA: 0,00
Deduccién Presupuestaria: 0,00
Total Liquido Pagar: 58,25
HERRERA MOREJON MILTON FABRICIO.- PAGO DE VIATICOS POR
L, COMISION DE SERVICIOS DEL 16 AL 17-08-2019, EN LA RUTA
Estado: APROBADO Descripcion:  quITO-IBARRA-QUITO, REUNION DE TRABAJO EN UNIVERSIDAD
Cuenta Monetaria No.: 2201606339 YACHAY Y REUNION CON COORDINADOR ZONAL, FIN AGILITAR
" )
Solicitud de Pago Aprobado por Tesoreria Entregado al BCE
Si Sl Sl
)
(" Cta. Pagadora Fuente Descripcion de la Fuente F. Confirmado Monto Confirmado Monto Rechazado
1110006 1 RECURSOS FISCALES 01/10/2019 58,25 0.00
Sub - Total 58,25 0,00
Retenciones
NO PRESENTA RETENCIONES 0,00
Total Deducciones: 0,00
0,00
Deducciones Sin Factura
Codigo Nombre Monto
Monto Liquido: 58,25
sunenor.
\ W,




Institucion: 159 | SECRETARIA DE EDUCACION SUPERIOR CIENCIA TECNOLOGIA E | Reporte rptComprobanteGastos.rdic |
iINNOVACION
U. Ejecutora: 9999 | SECRETARIA DE EDUCACION SUPERIOR CIENCIA TECNOLOGIA E Fecha Elaboracion No. CUR  No. Original
INNOVACION - PLANTA CENTRAL
Unid. Desc: 0000 027 109 2019 2742 2726
Tipo Documento Respaldo Clase Documento No. No. Expediente
COMPROBANTES ADMINISTRATIVOS DE GASTOS LIQUIDACION DE GASTOS CGPE-2019-0103-M 1388
|
RPA RTO DEV
Clased
Reglstro: DEVENGADO Glase de OTROS GASTOS
Cuenta
Banco: l Monetaria: | | |
Comprobante GASTOS Numero Operacién 0
Beneficlario: l 1714571476 |HERRERA MOREJON MILTON FABRICIO 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 58.25
TOTAL PRESUPUESTARIO 58.25
IVA 0.00
SUB - TOTAL 58.25
RETENCIONES IVA 0.00
TOTAL DEDUCCIONES PRESUPUESTARIO 0.00
TOTAL A PAGAR 58.25
SON: CINCUENTA Y OCHO DOLARES CON 25/100 CENTAVOS
DESCRIPCION: HERRERA MOREJON MILTON FABRICIO - PAGO DE VIATICOS POR COMISION DE SERVICIOS DEL 16 AL 17-08-2019, EN LA

RUTA QUITO-IBARRA-QUITO, REUNION DE TRABAJO EN UNIVERSIDAD YACHAY Y REUNION CON COORDINADOR ZONAL, FIN
AGILITAR CONTRATOS PENDIENTES ENTRE YACHAY TECH Y YACHAY EP. INFORME N° 0373. JG.
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DATOS APROBACION
ESTADO REGISTRADO: APROBADO:
APROBADO [\
FECHA: <T/’—\c Jl i ‘
30/09/2019 P
Dikector Financier

N




Institucion: 159 | SECRETARIA DE EDUCACION SUPERIOR CIENCIA TECNOLOGIA E l Reporte rptComprobanteGastos.rdlc
INNOVACION
U. Ejecutora: 9999 | SECRETARIA DE EDUCACION SUPERIOR CIENCIA TECNOLOGIA E Fecha Elaboracion No. CUR  No. Original
INNOVACION - PLANTA CENTRAL
Unid. Desc: 0000 ) 027 |09 2019 2726 2726
Tipo Documento Respaldo Clase Documento No. No. Expediente
COMPROBANTES ADMINISTRATIVOS DE GASTOS LIQUIDACION DE GASTOS CGPE-2019-0103-M 1388
RPA RTO DEV
Cl d 1
Registro: COMPROMETIDO Glase de OTROS GASTOS T T ]
Cuenta
Banco: Monetaria: r I J
Comprobante GASTOS Numero Operacion 0
Beneficiario: | 1714571476 lHERRERA MOREJON MILTON FABRICIO 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 58.25
TOTAL PRESUPUESTARIO 58.25
IVA 0.00
SUB - TOTAL 58.25
RETENCIONES IVA 0.00
TOTAL DEDUCCIONES PRESUPUESTARIO 0.00
TOTAL A PAGAR 58.25
SON: CINCUENTA Y OCHO DOLARES CON 25/100 CENTAVOS
DESCRIPCION: HERRERA MOREJON MILTON FABRICIO.- POR EL PAGO DE VIATICOS COMISION DEL 16 AL 17-08-2019, QUITO-IBARRA-QUITO,

REUNION UNIVERSIDAD YACHAY Y REUNION CON COORDINADOR ZONAL, INFORME Nro. 0373 AUTORIZADO.

DATOS APROBACION
ESTADO REGISTRADO: APROBADO:
APROBADO
FECHA: /{
27/09/2019 s
cFuncionario Responsable Dithor Financiero!




SENESCYT

Direccion Financiera

LIQUIDACION DE VIATICOS

C.C. 1714571476 No. 0373
Nombres: HERRERA MOREJON MILTON FABRICIO
DETALLE CANTIDAD | Fechalnicio | FechafFin | 'alor tentativo
de pago
Viaticos 1 16/08/2019 17/08/2019] 130,00
VALORES A REPONER
30% sin comprobantes de ventas 39,00
70% con comprobantes de ventas , B 19,25
Hospedaje -
Alimentacion 19,25
Otros: .
Transporte / parqueadero
Peajes
Combustibles
Otros:
VALOR A REEMBOLSAR $ 58,25
ANTICIPO
CUENTA POR PAGAR $ 58,25
Detalle de actividades y productos alcanzados en Informe de cumplimiento de
servicios insitucionales. S|

A/S/\Q/ 4

i ( 3 - . -
Elaborado por: “Aprobado por:

Patricia Alcocer Carmen Elena Salcedo

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, Ultima modificacion: 07-jul-2014

REFORMA A LA NORMA TECNICA segin 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




S =~ EDUCACION SUPERIOR,
C|ENCIA TECNOLOGIA E INNOVACION

0000 MINISTERIO
DEL TRABAJO

A

 INFORME DE CUMPLIMIENTO DE SERVICIOS INSTITUCIONALES

Nro. SOLICITUD DE AUTORIZACION PARA

CUMPLIMIENTO DE SERVICIOS

INSTITUCIONALES
Nro.MFHM-DE-2019-009

FECHA DE INFORME(dd/mm/aaaa): 19-08-2019 e

DATOS GENERALES

NUMERO DE CEDULA '/APELLIDOS-NOMBRES
DE LA O EL SERVIDOR Y

MILTON FABRICIO HERRERA MOREJON -
1714571476

PUESTO QUE OCUPA:
ASESOR /

CIUDAD — PROVINCIA DEL SERVICIO
INSTITUCIONAL
IBARRA - IMBABURA

NOMBRE DE LA UNIDAD A LA QUE PERTENECE LA O
EL SERVIDOR
DESPACHO -

SERVIDORES QUE INTEGRAN EL SERVICIO INSTITUCIONAL: FABRICIO HERRERA ASESOR
Nombre del sefior Conductor: JUAN CARLOS SINMALEZA

INFORME DE ACTIVIDADES Y PRODUCTOS ALCANZADOS

ACTIVIDADES REALIZADAS

Dia 1: 16/08/2019

06H30 —09h30 Traslado desde Quito a Ibarra -

09h40 — 15H30 Reunién de Coordinacion con la Coordinadora Zonal
15H40 - 16H15 Traslado de Ibarrra a Urcuqui -

16h20 — 19H00 Reunidn de Trabajo en la Universidad Yachay .: :

Secretaria de tf*uracwon Superior,

Clenma Tecrolo ;ay irnovacion
19H10 - 19H55 Traslado de Urcuqui a Ibarra - DIRECCION FINANGIERA
Dia 2: 17/08/2019 TG SEP 2019
09H30 — 12H00 Reunién con el Rector Hermann Mena O
. Recibido por: Jreo .

13h00 — 16H00 Traslado de Ibarrra a Quito mepreacreecsenicencean:

Hora: YA
PRODUCTOS ALCANZADOS

Se mantuvo reunidn con la Coordinacién Zonal con el fin de trazar la hoja de ruta a seguir en la zona
amazonica respecto de la repotenciacion de los varios institutos y universidades ubicados en esa
zona.

Reunidn con la parte técnica de la Universidad Yachay con el fin de dinamizar y agilitar los contratos
pendientes entre Yachay Tech y Yachay EP.

Reunion con el Rector. Hermann Mena respecto de los parametros académicos y vinculacion con los
estudiantes.




CONCEPTO ¥ FECHA N° FACTURA VALOR
Alimentacién 16-08-2019 17639 730,00
Alimentacién 16-08-2019 144461 21,26

Hospedaje 09-09-2019 26845 45,00
ITINERARIO SALIDA LLEGADA NOTA
FECHA 16-08-2019 | 17-08-2019, 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 06H30 16HO0 - | cumplimiento del servicio institucional segin sea el caso,
hh:mm hasta su llegada de estos sitios.
G - TRANSPORTE"
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
T
TERReSTRE | " THEONAL | quiTo- IBaRRA | 16-08-2019 /| 06H30" | 16-08-2019 | 09H30
TERReSTRE | " TTUCONAL | igaRRA-QUITO | 17-08-2019 | 13HO0 | 17-08-2019 | 16H00~

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

bordo o boletos.

OBSERVACIONES

FIRMA DE LA O EL SERVIDOR COMJSIONADO

e

[

NOMBRE DEA O E/SERYIDOR
LTON EABRICIO HERRERA
¢ ASESO!

MOREJON

NOTA
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 cumplimiento de servicios
institucionales sea superior al nimero de dias autorizados,
se debera adjuntar Iq autorizacion por escrito de la
Maxima Autoridad o su Pelegado

\

FIRMAS DE APROBACION

\

FIRMA DE LA O £L RESP
UNIDAD DEL SERVIDO

/

NSABLE DE LA
OMISIONADO

4

E INMEDIATO DE LAOEL
LE DE LA UNIDAD

FIRMA DE LAQ EL
RESPONS

N\

NOMBRE: JAIRO A usggj
CARGO: COORDINADOR |

RRiN FARIAS
TITUCIONAL

NOMBRE: JAIRO\AGUST® JARRIN FARIAS
CARGO: COORDINADOR INSTITUCIONAL

\

\

\

" Para sustentar el reconocimiento y entrega de vidticos es necesario contar con la informacién completa
del funcionario, se debe incluir en el informe el nimero de cédula del funcionario

i Reforma Acuerdo Ministerial No. MDT-2015-0290, art. 2. Los rubros a reconocer Gnicamente seran
hospedaje, alimentacion, combustible, pasajes, peajes. El listado detallado y respaldo con las facturas o




notas de venta originales, en el caso de comprobantes de venta fisicos, en caso de facturas electrénicas
deberan enviar la impresidn RIDE, que justifican los gastos realizados.

il Acuerdo Ministerial No. 290, art. 14 Los funcionarios que para el cumplimiento de servicios
institucionales, fuera del domicilio y/o lugar habitual de trabajo utilizé 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.

EL CALLEJON

ESPINOZA GOMEZ MAURA SULEMA

SERVICIO DE HOSPEDAJE EN HOSTALES

Dir: Pedro Moncayo 738y Sanchez y Cifuentes  Telf.: 062 611 577 Ibarra - Ecuador
RUC: 1001033594001 AUT.SRI: 1124762957
(¢ ' = ™
FACTURA 001-001- 0026845

Cliente: SN R /

RUC: l ll ﬂ J : fﬂ 3:_(2. Fecha: :? 07
Direccién: MJ{:C : i
T O ¥ 42 19376 N

CANT. DESCRIPCION P.UNITARIO | V.TOTAL
\onumdmp_ a1%

A8 171 e agoito
A ol

FORMA DE PAGO -

EFECTVD -{ 3. 00

DINERO ELECTRONICO
[ 3
envas| LRL

\_ Entregué E o%me TOTAL $ L‘ Ja G@

Montaya Arévalo Carlos Alberta / Imprenta "Nova Print” Telf. 2606 840 Cel.: 098593143 - fbarra /RUC: 1002518056001
Aut. SRI N 7650 /Fecha de Autorizacion. Mayo 8 del 2019 / Caduca Mayo 8 del 2020 / Del 26001 - 27000
Original: ADQUIRIENTE - Copia : EMISOR

kusTOTAL $ Lt@. l S

0% IVA S

TA DE CREDITCY DEBITO

TEY

NN\ N

No pmuzhL { LP'WJ” \o)d



HOSTERIA
. g - FLORES VILLARREAL CARLOS EDUARDO
an Matriz: Comunidad Cualta - Calle Principal  Telf.: 0981431259
L - ) San Miguel de Urcuqui - Imbabura - Ecuador
Quinta Real , \ 0/ ¢ ¢ 1000990760001 Aut. SRI # 1123513573

Restaurant NQ i 7 6 3 9

FACTURA 500100400 ] —
— H- Il REQ )Q ‘

Cliente: = AfKACwO 20 w
Fecha: (J 5\\' e }bzﬁﬂ

ruc:_' 3} \L‘{_S:\q’ \b\_}é
Oir.: G‘A': \ o

CANT. DESCRIPCIO ; P.WI;I;JITARIO V.Total
R = T )
DS LVICEASN
7 | T '
N . L e
LF—\/( NCATO D
\ /

e
(CrEcTivo SUBTOTAL 12 % .
8 | mivero eLECTRONTCD SUBTOTAL 0 % %
& SUBTOTAL o
3 | URETACREDTO - DERTO M
E: WA 12 %. — &
OTROS - VALOR ] 0 .(\D
Caduca 24 / SEPTIEMBRE / 2019 TOTAL

Velastegui Avila Maria Elena, Tell - 2600668 lbarra R'M. 1001826674001 Aut. 13631 Imp.: 24 de SEPTIEMBRE/ 2018
Del 175012117700 Ongmal: ADQUIRENTE Copia’ EMISOR

AT

PRAENE



NO TIENE LOGO

R.U.

No.

AUTO

\_

( MARUJA RODRIGUEZ LIMA

MARUJA RODRIGUEZ LIMA

Direccion PANAMERICANA NORTE KM 96 Y LUIS OLMEDO

Matriz: JATIVA, ATUNTAQUI - IMBABURA

Direccién PANAMERICANA NORTE KM 96 Y LUIS OLMEDO
JATIVA, ATUNTAQUI - IMBABURA

Sucursal:

OBLIGADO A LLEVAR NO

C.:

FACTURA

1001566379001

002-010-000144461 /

FECHA Y HORA DE

RIZACION:

AMBIENTE:
EMISION:

CLAVE DE ACCESO

1608201901100156637900120020100001444614126153319

NUMERO DE AUTORIZACION

16/08/2019 17:04:45

PRODUCCION

NORMAL

1608201901100156637900120020100001444614126153319

|

Raz6n Social / Nombres y

Herrera Fabricio /

/

Identificacion 1714571476
Fecha 16/08/2019 / Placa / Matricula: nult Guia
Direccion: N/A
Cod. Cod. . N - Precio Unitario - Precio sin Precio Total
Principal | Auxiliar Cantidad Descripcién Detalle Adicional Subsidio Subsidio Descuento
3 4 1.00 BANDEJA MEDIANA / 10.94 0.00 0.00 0.00 10.94
186 186 1.00 PLATO EXTRAS / 536 0.00 0.00 0.00 5.36
362 362 1.00 GUITIG / 0.89 0.00 0.00 0.00 0.89
Jj T \\$ u,‘__ﬂ\\
26 27 1.00 PILSENER 600CC ) 1.79 0.00 0.00 0.00 1.79
-~
Informacidn Adicional SUBTOTAL 12% 18.97
email: respaldos@fritadasamazonas.com SUBTOTAL 0% 0.00
direccionCliente: N/A SUBTOTAL NO OBJETO DE IVA 0.00
formaPago: Tarjetas SUBTOTAL EXENTO DE IVA 0.00
referencia: N/A SUBTOTAL SIN IMPUESTOS 18.97
cajero: LORENA ELIZABETH CAGUANA HUGO TOTAL DESCUENTO 0.00
telefono: N/A ICE 0.00
compensacion: 0.0 IVA 12% 2.28
IRBPNR 0.00
Forma de pago Valor
PROPINA 0.00
19 - TARJETA DE CREDITO 21.25
VALOR TOTAL 21.25
VALOR TOTAL SIN SUBSIDIO 0.00
- <
2\ .28 LA AHORRO POR SUBSIDIO: 0.00
(Incluye IVA cuando corresponda)
- 2 02N
s e
2 (O ASEVE W
\AA 2N -~ -2 &
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2% s f"frl‘ri:! Antain, D ATIVA
+ >
15 AGD 2014 Memorando Nro. SENESCYT-DE-2019-0137-MI
Recinidd pur yw‘*f ' Quito, D.M., 15 de agosto de 2019

PARA: Maria Fernanda Garcia Sanchez
Directora Administrativa

ASUNTO: Solicitud de Salvoconducto

De mi consideracion:

Solicito a usted, autorizar a quien corresponde, se emita el salvoconducto correspondiente
de un vehiculo y su conductor (Juan Carlos Sinmaleza), para viajar a la ciudad de Ibarra
movilizando al Dr. Fabricio Herrera Asesor de esta cartera de Estado. el cual mantendra
agenda de trabajo en la provincia. de acuerdo al siguiente detalle:

Viernes 16 de ag sto de 2019 desde las 05:30 am ruta Quito- Ibarra.
Sabado 17 de agofto de 2019 hasta las 17:00 pm ruta Ibarra- Quito.

Con sentimientos {le distinguida consideracion.

Abg. Jairo AYgusto Jarrin Farias
ASESOR 2

Copia:
Sr. Ing. Diegp Xavier Vallejo Jaramillo
Analista de

Sra. Milagros Ordofiez
Asistente.

Srta. Milma Alexandra Mufioz Tejada
Secretaria de Direccion

Direccién Punto de Atencién at Usuario: Av. 9 de Octubre N22-48 y Jerénimo Carrién, edificio Prometeo o Direccién Edificio Matriz: Whymper
E7-37 y Alpallana, edficio Deffos  Cédigo Postal: 1701518 / Quito - Ecuador » Teléfono: 593-2 3934-300 e Atenclén Cludadana: 1800-736- 174
* Docurmento generado por Quipux 372 www.educacionsuperior.gob.ec
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CIENCIA, TECNOLOGIA E INNQ!/ACION COBERNO

D S 2 T

SOLICITUD DE AUTORIZACION PARA CUMPLIMIENTO DE SERVICIOS INSTITUCIONALES

INro. SOLICITUD DE AUTORIZACION PARA CUMPLIMIENTO DE SERVICIOS

NSTITUCIONALES FECHA DE SOLICITUD (dd-mmm-aaaa)

Nro.MFHM-DE-2019-009 15-08-2019

VIATICOS X MOVILIZACIONES SUBSISTENCIAS ALIMENTACION

DATOS GENERALES

JAPELLIDOS - NOMBRES DE LA O EL SERVIDOR

IMILTON FABRICIO HERRERA MOREJON

ICEDULA DE IDENTIDAD 1714571476
ICIUDAD - PROVINCIA DEL SERVICIO INSTITUCIONAL

IBARRA ~IMBABURA

PUESTO QUE OCUPA-DENOMINACION:
ASESOR -

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

FECHA SALIDA {dd-mmm-aaaa)

HORA SALIDA (hh:mm)

FECHA LLEGADA (dd-mmm-
aaaa)

HORA LLEGADA (hh:mm)

16-08-2019 /

06:30 —

17-08-2019

16:00

SERVIDORES QUE INTEGRAN LOS SERVICIOS INSTITUCIONALES: FABRICIO HERRERA MOREJON ASESOR — JUAN CARLOS SINMALEZA CHOFER

DESCRIPCION DE LAS ACTIVIDADES A EJECUTARSE:

I
L eSS DN S C
Dia 1: 16-8-2019- # 2 TR
» Aencin e tdor tor e oy ooy
ISALIDA QUITO -IBARRA @ ? DIRECCION ADMINISTRATIVA
REUNION DE COORDINACION EN LA COORDINACION ZONAL *
§UNION DE TRABAJO EN LA UNIVERSIDAD YACHAY
J

Dia 2; 17-8-2019 .

ibi
IREUNION DE TRABAJO CON PHD. HERMANN MENA RECTOR UNIVERSIDAD Recibido por
RETORNO DE IBARRA A QUITO jora: |

TRANSPORTE
TIPO PE TRANSPORTE NOMBRE DE SALIDA LLEGADA
(Aéreo, terrestre, TRANSPORTE RUTA
maritimo, otros) FECHA HORA FECHA HORA
dd-mmm-aaaa hh dd-mmm-aaaa hh:
TERRESTRE INS’I';EI:JSC;IS;\JAL QUITO- IBARRA 16-08-2019 06.30 ~ 16:08-2019 9:30
TERRESTRE INS;I;I;EJS(;ISO;J AL IBARRA — QUITO 17-08-2019 13:00 17-8-2019 16:00
DATOS PARA TRANSFERENCIA l

NOMBRE DEL BANCO: PICHINCHA

FIRMA DWW
Z

TIPO DE CUENTA: AHORROS

FIRMADELAOEL Rﬂtﬁﬂ% LA UNIDAD SOLICITANTE

~

No. DE CUENTA: 2p01606339

™" NOMBRE DE LA O EL SERVIDOR
MILTON FABRICIO HERRERA MOREION

NOMBRE DE LA O EL RESPONSABLE DE LA UNIDAD SOLICITANTE
CARGO: JYRO JARRIN FARIAS
COORDINAQOR INSTITUCIONAL

NOTA: Esta solicitud debera sek presentada para su Autorizacién, con
FIRMA DE LA AUTORIDAD NOMI O SU DELEGADO por lo menos 72 horas de anticipacién al cumplimiento de los servicios
A institucionales; salvo el caso de que por necesidades institucionales la
\ Autoridad Nominadora autorice.
/ o De no existir disponibilidad presupuestaria, tanto la solicitud como

la autorizacion quedardn insubsistentes
o El informe de Servicios Institucionales deberd presentarse dentro
del término de 4 dias de cumplido el servicio institucional
Esté prohibido conceder servicios institucionales durante los dias de
descanso obligatorio, con excepcidn de las Méximas Autoridades o de
casos excepcionales debidamente justificados por la Méxima Autoridad
o su Delegado.

NOMBRE DEL RESPONSABLE DE AUTORIZARILA C
JAIRO JARR

IS%‘J CONFORME ACUERDO SENESCYT-2019-
COORDINADOR INSTIRUCIONAL




NOTA: EN CASO DE QUE 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 SUSCRITA, 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 emitié el boleto. La fecha para Ia utilizacion no podra
exceder al plazo de vigencia del contrato suscrito.

3. Los servidores publicos deberdn en un plazo maximo de 48 horas habiles posteriores al cumplimiento de los servicios institucionales,
remitir la copia del boarding pass, bajo ninglin 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 la Secretaria de Educacion, Ciencia, Tecnologia e Innovacion
(SENESCYT), para que realice el descuento de mi rof de pagos o liquidacién final de haberes, de los valores correspondientes a revalidacién
de boletos aéreos o gastos administrativos generados por el reembolso de boletos aéreos no utilizados.

FIRMA




