
de
DEVET{GADO

ClaEe do
Gasto: OTROS GASTOS

RPA RTO DEVI__-Trrr--1 I I

BanGo:

Comprobanto

Bonefic¡ar¡o:

GASTOS

Cuenta
ilonetar¡a:

Num6ro Operación

171&47607 IRIVADENEIRA ASTUDILLO IVAN FERNANDO

0

AFECTACION PRESUPUESTAR¡A

FTE ORG t{. Prert DESCRIPCIO ilroNTo

01 00 000 001 530303 1701 001 0000 0000 Viaticos y Subsistencias en el lntarior 158.49

158.49

0.00

158.¿19

0.00

0.00

158.¿[9

TOTAL PRESUPUESTARIO

IVA

SUB . TOTAL

RETE].ICIONES IVA

fOTAL DEDUCCIONES PRESUPUE§TARIO

TOTAL A PAGAR

SO: CIENTO CINCUENTA Y OCHO DOLARES CON 49/100 CENTAVoS

DESGRIpCIOI{: RTVADENETRA ASTUDTLLO tVAN FERNANDO.. En alención al memorando Nro. SENESCYT-SIES-DGICS-2024-048s-[¡ mediante el

cual se solicjla pago de viál¡cos por comis¡ón de servicios realizada a Huaquillas y Machale-El Oro del 13 al 15 de mazo de 2024, visita al

IST lsmael Pérez Pazm¡ño. HL 074. CR

oArors¿pnoBAcloN

ESTADO REGISTRADO: APROBADO:

APROBADO

FECHA:
't510412024

filmdo
LAURA r ,rpl¿rrcnte

VICTOR ffáTI]I^
A PARRATIjyN'^
lNcA 2024ó4 r 5

t1:20:32 {5'm'

Fnñ¡do

MONICA d¡sitórm.¡tepo,

ALEXANDRA XfffiDRA

ourNfANA fti#l
CISNEROS r«6.:202.¡¡.16

r5:59:13{500

Furcionario RcaF)nsablc

PG SP PY



Clase de
Rsgl6tro: DEVENGADO

Clase de
Gaslo: OTROS GASTOS

Banco:
Cuenta
fironota r¡a:

Numoio Oporac¡ónGASTOS 0

Benefic¡ario: 1714617607 ASTUDILLO IVAN FERNANDO

DATOS APROBAGION

ESTADO REGISTRADO: APROBADO:

APROBADO

FECHA:

1510412024

l,uncii¡nari, RcsF¡nublu



do coitPRo¡lETlDo
Claso de
Gaslo: OTROS GASTOS

E¡anco:

ComprobanG

Bonefic¡afio:

GASTOS

Cuenta
onetarla:

Numero Operación 0

1711f,1?607 IRIVADE EIRA ASTUDILLO IVAN FERi{A DO

AFECTACION PRESUPUESTARIA

ITEfÍ FTE ORG N. Pre6t DESCRIPCIO MONTO

01 00 000 OO1 530303 1701 001 0000 0000 Viat¡cos y Subsistencias en el lnler¡or 158.49

158.49

0.00

158.49

0.00

0.00

158.49

ÍOTAL PRESUPUESTARIO

tvA

SUB . TOTAL

RETENCIOI{ES IVA

TOTAL DEOUCCIOI{E9 PRESUPUESTARIO

TOTAL A PAGAR

soN: oTENTO CINCUENTA Y OCHO DOLARES CON 49¡00 CENTAVOS

DESCRIPCION: RTVADENETRA ASTUDTLLO lVÁN FERNANDO.- En áención al memorando Nro. SENESCYT-SIES-DGIC$2024-0489-M med¡ante el

cual se sol¡cita pago de üáticos por comisión de servrc¡os fealizada a Huaquillas y Machala-El Oro del 13 al 15 de mar¿o de 2024, visila el

IST lsmael Pérez Pazmiño

DATOS APROBACION

ESTADO

-EGISTRADO:

APROBADO:

APROBADO

FECHA:

0410412024

ffiÉmr"rrmt-i

Fnm¡do

MONICA diEbrme¡tepo¡

nrrxnruoan lLlfj",^
QurNrANA HIH#IA
CISNEROS F¿.ha m2.o4 16

r 6{0 r0 {!,00'

Iuncionarh Rcspons{blc



Clase do
Reg¡stro:

Banco:

Comprobante

Benefic¡arioi

Claso de
Gasto: OTROS GASTOS

GASTOS

Cuenta
lronetaria:

Numero Operac¡ón

,t71§17607 
|RTVADE ETRA ASTUDTLLO |VAN FERNANDO

0

DATOS APROBACION

ESTADO REGISTRADO: APROBADO:

APROBADO

FECHA:

0410412024

l;umiomrn) Rcsfx)nsablc

COMPROiIETIDO



SENESCYT
Dlrffc¡ón F¡nandem

LIQUIDAC!ÓN DE VIATICOS

c.c. 1714647607 No.

Nombres: RIVADENEIM ASTUDILLO IVAN FERNANDO

DETALLE CANTIDAD Frha lnlclo Feta Fln
Valor hnlllvo dc

p{o
Valor 2 13t03t2024 15t03t2024 160,00

SENESCYT-SIE9DGICS.2024{489M

VALORESA REPO}IER

$16 sln comprcbert¡a rh wnh $,m

7{196 con complobmbs de vgth 110,40

Hospedaje 70,50

Alimentación 39,99

üo¡:
Transporte / parqueadero 0,00

Peajes 0,00

Combustibles 0,00

0tros: 0,00

VALOR A REEI,IBOLSAR { i;i&ffiú
ANTICIPO 0,00

I MffiAR ¡
Detalle de aclividades y productos alcanzados en lnforme de cumplimienlo de servicios
insitucionales. SI

CARLOS

ALBERTO

ROMERO

AGUIRBE

Firmádo diqitalmente
por CARLOS ATBERTO

ROMEROAGUIflRE
tech.: 2O24.04.03
l2:13:25 {5'00'

LAURA F rm¡do

VICTORIA IIffiIüH?iI
PARRA fj:}lsl_.,,
lNcA llirs:ró{s'oo,

Elaborado por: Apobdo por:

9lsfEli-
Supleme¡to 326 de 04€ep,-2014

FEG|IE{To D€ VUIICG PAM SERI¡Í¡ORES pUgLDq¡ AL EXIERIOR Resotucioo det Min¡sredo de Relaciones Laborates 51, Reg¡srD Oficlat

Suplemenb 392 de 2+feb.-zof 1, Útüma modifcaionr O7-lu¡.-2014

REFoRHAALA t{oR A IÉCIICA s€gún tuue(h Min¡stefialNo. 290, pubthado en Rsgt§lro othlatsuptemenh 657 de 28 de Dciembre det 2015,REF.

A LANORMA TÉCN|CA S/ Acuerdo ¡riniteriat No. 82, pubticdoen Reg. Ofic¡at Supt. 224 de Ot de abñtdet20t6



tD.^ Qr* *.G((,., h**
Q^ |*r- d{§^br,Ñ*
iññüqe+itylo

NaU"S.,¡< -e" pa--f:{
cvl- b454 ,/
)úu $ \n\\/ lnA_f Í

Memorando n ro. srÑ escúr'-sr gs-ocrcs-2024-0489-M

QrrZ VCq €a-* Vot-2,¡Alec¿b-+

u' --1/iúr
Sra. Ing. Monica Aiexandra Quintana Cisneros

Directora Financiera

ASUNTO¡ Solicitud de pago de viáticos: Comisión provincia de El Oro

De mi consideración:

Por medio del presente solicito a usted disponer a quien corresponda efectuar el pago de

mis viáticos por la comisión realizada a la provincia de El Oro, del 13 al 15 de ma¡zo del
presente, para lo cual adjunto [a documentación de respaldo. /

Con sentimientos de distinguida consideración.

Atentamente,

Do c ume nto fi rntad o e lectrónicanrc nte

Ing. Iván Fernando Rivadeneira Astudillo
ANALISTA DE OPERACIÓNES 3

Anexos:
- solicitud_ir-dgics-2024-00ó. pdf
- autorización_pasaje_aéreo_ir-dgics-2024{06.pdf
- delegación,ir-dgics-2024-0O6.pdf
- informe-ir-dgics -2024-006.pdf
- boarding4ass_ir-dgics-2024-006. pdf
- facnirra,0 I _hospedaje_i r-dgics-2024-006.pdf
- factura-02-alimentación-ir-dgics-2024-006.pdf
- factu¡a O3_alimentación_ir-dgics-2024-006.pdf
- f¿ctura_O4_alimentación_i r-dgics-2024 -C06.pdf

- factura_05_hospedaje-ir-dgics-2024-006.pdf
- factura_06 alimentación_ir-dgics-2024-00ó.pdf

ffiTP
S#f#*!ruñ' ."'"',,i*o
H{IUÉ¡ái4#RrvaDENErRA
i8I$ffi5üUAsrúD ILLo
üBrE*!ffi

' Dc.uñentc hñado stecircnlranoate par Qugvx

Quito, D.M.,2l de marzo de2024

Secretaria de Educación Superior,
Ciencia, Iecnología e lnnovación

Secretarfa de Educación Suporlor,
eíénc¡a, Tecnologia e lnnovacion

DIRECCION FINANCIERA

7 i illlAR t62r
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0tt tcurt}0R
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F
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ttffiiñffi ll



Secrelarl¡ de Educ¡ción Superior,
Cisncia, Tecnología e lnnoY¡ción

souclruD DE AuroRtaoót pam cumpuurErufo DE sERvrclos ¡r{sTmJoor{ALEs
NTO. SOLICITUD OE AUfORIZACIÓN PARA CUMPLIMIENTO DE SERVIOOsINSTITI'OONAI.E5

tR-DGTCS-2024-006

FECHA DE SOIICITUD {dd-mrññ-aaaa) ./
tt-ot-zozc/

vrAncos x suBSrsfENctAs AUMENTACtóN

DATO§ GE]IEiAI.fS

APELTIDOS Y NOMBRES DEI. SERVIDOR

{ cÉourA
PUESTO OUE OCUPA

RTvADENEIRA AsruoLl-o vA¡¡ FERNANDo

!7L4il7607 ANALISTA DE OPERACIONES 3

CIUDAD , PROVINCIA DET SERVICIO INSTIfUCIONAT

HUAQUILIÁS Y MACHALA - E[ ORO

NOMBRE DE LA UNIDAD A LA QUE PERfENTCE TA O EL SERVIDOR

ornrcc¡ó¡ oe e esnór DE rr{srrruros y

CONSERVATORIOS SUPERIORES

ÍECHA SATIDA / I HORASALIOA

{dd-mmm-a¿¿¿) /l fhh:mml /
FECHA TLEGADA I HORA II.EGADA

(dd-mmm-aa¿al L (nn,mm)

13-03-2024 I 18:30 / t5-ot-2024 /l 20:40 /
SERVIDORES qUE INÍEGRAN TOS SERVICIOS INSÍITUCIONALES:

JOHANNA SARANGO E IVÁN RMADENEIRA

Mediante correo electrón¡co del 11 de marzo de 2024, la Directora de Gest¡ón de lnst¡tutos y

Conservator¡os Superiores delegó "(.../ se reolice lo visito técnica al IST lsmoel Pérez Pozmiño, IST

Huoquillos, e IST Ocho de Noviembre, poro evoluor su infraestructuto, equ¡pomiento y operotiv¡dod, o

fin de informor o lo Coordinoción Zonol y outor¡dodes respectivos". En ese sent¡do, se cumplirá con

la siguiente agenda:

DESCRIPCIÓN DE LAS ACIIVIDADES A EJECUTARSE:

,/
Oía1,:.t343-202a /

18:30 - 19:20 Traslado Quito - Santa Rosa

20:00 - 21:00 Recorldo IST lsmael Pérez Pazmiño, infraestructura U.E 9 de Octubre/
Oíaz:1443-2024 1

07:00 - 09:00 Traslado Machala - Piñas

09:00 - 12:30 V¡sita IST Ocho de Noviembre
12:30 - 14:00 Traslado Piñas - Huaquillas

14:00 - 14:30 Almuerzo
L4:30 - 17:00 Visita lsf Huaquillas

17:00 - 18:OO Trasl/o Huaquillas - Machala/
Día 3: 15-03-2024 1

08:00 - 08:30 Traslado Machala - Pasaje

08:30 - 12:00 V¡s¡ta IST lsmael Pére¿ Pazmiño, ¡nfraestructura U.E. José Ochoa León

12:00 - 12:30 Traslado Pasaje - Machala

12:30 - 13:00 Almuerzo
1.3:00 - 16:00 Visita IST lsmael Pérez Pazmiño, infraestructura Puerto Bolívar
19:50 - 20:40 Traslado Santa Rosa - Quito

RTPüBUCI
l)tt Ecut0o[

MOV[-tZACtONtS



TRANSPORTE

TIPO DE TRANSPORIE
(Aéreo, terr€stre,
marítimo, otros)

ÍTOMBRT DE

fRAfV§PORTE
RUTA

§ATIDA TLTGAOA

FECHA

dd-mr¡m-aaaa
HORA

hh:mm
FECHA

dd-mmm-aaaa
HORA

hh:mm

AÉREO AEROREGIONAL QUITO - SANÍA ROSA 13-03-2024 18:30 73-03-2024 19:20

TERRESTRE PARTICULAR SANTA ROSA PIÑAS 74 03 2024 07:00 74 03 2024 09:00

TE RRESTRE PARTICULAR PIÑAS - HUAQUILTAS 14-O3-2024 12:30 t4-o3-2024 14:00

TERRESTRE PARTICULAR
HUAQUILLAS -

MACHATA
1,4-O3-2024 17r00 t4-03-2024 18:00

TERRESTRE PARTICU LAR MACHALA PASAJE 15-03-2024 08:00 75-03-2024 08:30

TERRESTRE PARTICULAR PASAJE MACHALA 15-03"2024 72:00 15 03 2024 12:30

AÉREo AEROREGIONAL SANTA ROSA _ QUITO 15 03-2024 19:50 \5 03 2024 20t40

DATOS PARA TRANSFERENCIA

NOMBRE DEL BANCO:

GUAYAqUIt
TIPO DE CUENTA: I No. DE CUENTA:

AHoRRos I sqsrz¡o

FIRMA DE I.A O EI SERVIDOR §OIICÍIAf{IE FIRMA OE tA O EL RESPONSABLE DE I,A Uf{IOAO SOLICITANTE

/'l+.
\

rvÁru r¡nñnruoo RTvADENEtRA ASTUDtLLo

ANATISTA DE OPERACIONES 3

N E LLY ÉE RNAN DAJA-REDES M E DIN DA
DtREcroRA DE etsnó¡¡ DE tNsnruros

y coNsERvAToRtos supERtoREs púsucos

FIRMA DE ¡.A AUÍORIDAD I{OMIÍTAIX)RA O 5U DEI.EGADO
NOTA| E ta sol¡cilud deberá ser presentada para su Autor¡ración,
con por lo meño! 72 horas de antic¡pac¡ón al cumplirn¡ento de los

ilwlclos lñit¡luclonelas; s¡lvo al crso de que por necasldados

¡nst¡tr¡a¡onales la Autoridad l¡ominadorr autor¡ce.
. 0e no existir disponibilidad pretupuestaria, tanto la solicitud

como la autoritación quedarán insubsistentes
. El ¡nforme de Servicios lnstitLrcaonales deberá presentarse

dentro del térm¡no de 4 dias de cumplido el servicio
institucioñal

Está proh¡bido coñceder serv¡c¡os institucionales durante lo5 día5 de

descanso obfigatorio, con excepción de las Máximas Autoridades o

de casos excepc¡onales debid¿mente just¡f¡cados por la Máx¡ma

Autorided o su Delegado.

{oM BRE Ot I Rt I PO{SAAL! Dt AUTOn?AR tA COMlgrOl{ CONFOBMT ACUÉRDO San ÉSCñ 2019112

CECILIA ALEXANDRA SANTANA ESTRADA

SUBSECRETARIA OE INSTITUTCIONES

DE EDUCACIÓN SUPERIOR



Johanna Beatriz Sarango Loachamin

De;

Enviado el:
Para:

Asunto:

Nelly Fernanda Paredes Medina

lunes, lL de marzo de2024 74:24

Iván Fernando ra Astudillo; Johanna Beatriz Sarango Loachamin

DELEGACIÓ A TÉCNICA

lván y Johanna

lim lo establecido en el Estatuto Orgánico de Gestión Organizacional por Procesos, que

la Dirección de Gestión de lnstitutos y Conservatoriosdetermina como atribución y responsabilidad de
Superiores:

g) Reolizor visitos técnicos a inmuebles e infraestructuras paro determinor si reúnen los condiciones de

hobitobilidod y funcionomiento de institutos super¡ores públicos; o, donde se hayan reportodo problemos o

daños en su estructuro o de funcionomiento de sus instolociones de servicio y emitir los informes técnicos

correspondientes con los recomendociones paro su reporoción.

En ese sentido, y conforme al cronograma anual de visitas técnicas a los institutos y conservatorios superiores
públicos se ha n a los tres IST de la provincia de El Oro.

r lo que solicito se realice la visita técnica al IST lsmael Pérez Pazmiño, IST Huaquillas, e IST Ocho de

ad, a fin de informar a la Coordinación

Zonal y autoridades respectivas.

Diat:t3lO3l2O24/
18h30 - 19h20 Traslado Quito - Santa Rosa

20h00 - 21h00 Recorri# IST lsmael Pérez Pazmiño, infraestructura U.E 9 de Octubre
Día2:L4lO3l2O24 ./
07h00 - 09h00 Traslado Machala - Piñas

09h00 - 12h30 Visita IST Ocho de Noviembre
12h30 - 14h00 Traslado Piñas - Huaquillas
14h00 - 14h30 Almuerzo
14h30 - 17h00 Visita IST Huaquillas
17hOO - 18h00 TraslrylolHuaquillas - Machala
Dia3:L5lO3l2O24
08h00 - 08h30 Traslado Machala - Pasaje

08h30 - 12h00 Visita IST lsmael Pérez Pazmiño, infraestructura U.E. José Ochoa León

12h00 - 12h30 Traslado Pasaje - Machala
12h30 - 13h00 Almuerzo
13h00 - 16h00 Visita IST lsmael Pérez Pazmiño, infraestructura Puerto Bolívar

Saludos Cordiales,

Nelly Paredes

Directora de Gestión de lnstitutos y Conservatorios Superiores



Av. Alpallana E7-783. Entre Av. Diego de Almagro y Whymper
Telf.: +(593 2)3934300 Ext.

Código Postal: 1701518 / Quito - Ecuador

www.educacionsuperior.eob,ec



§ecret¡da de Educación SuPerior,
Ciencia, Tocnologia e lnnovasión

APLTCA PARA PASAJES AÉREOS

EN cAso DE euE pARA EL cuMpLrMrENTo DE LA corvusró¡¡ DE sERvrcros REqUTERA pAsAJEs AÉREos

nrrvrrrnÁ a u ornrccróN ADMINtsrRATtvA EsrA auroRtzeclótr¡ DEBTDAMENTE LLENADA Y

LEGAUZADA, coN Ar MENos 72 HoRAs o¡ ttlclpaclóru

coNDtcroNEs paRA u eurs¡ór o¡ plsNes aÉRtos;

1. Una ve¿ emitido el boleto, el correcto uso del mismo es de total responsab¡l¡dad del usuario a nombre de quien fue em¡tido

2.- En caso de que un boleto emitido no haya sido utili¿ado, podrá ser revalidado para ser ut¡ll¡ado en otra fecha Y/ o sometido a

reembolso. Los gastos generados deberán ser asumidos por el funcionar¡o a nombre de quien se em¡t¡ó el boleto. La fecha para la

utilización no podrá exceder al plazo de vigencia del contrato suscrito.
3. Los servidores públicos deberán en un pla¿o máximo de 48 horas hábiles posteriores al cumplimiento de los serv¡c¡os

institucionales, remit¡r la copia del boarding pass, bajo ningún concepto se otorgarán nuevos pasajes aéreos mientras el

benef¡c¡ar¡o no haya entreSado ¡a cop¡a de l05 descarSos de su último t¡cket aéreo em¡t¡do.

4. Yo, IVAN FERNANDO RIVADENEIRA ASTUDILtO portador de la cédula de c¡udadanía No. 1714647607
Autorizo expresamente a la Secretaria de Educación, Ciencia, Tecnolog¡a e lnnovación (SENESCYT), para que realice el descuento

de m¡ rol de pagos o liquidación f¡nal de haberet de los valores correspondientes a reval¡dación de boletos aéreos o gastos

administrativos generados por el reembolso de boletos aéreos no ut¡lizado§.



Secrstafia dr Educ¡ción Superior,
Cisncia, Tecnologia e lnnoYación

rR-DGtCS-2024-006

APELLIDOS, NOMBRES DE tA O EL SERVIDOR

RIvADENE¡RA Asruolu.o lvÁ¡¡ FERNANDo

17t4647607
C¡UDAO - PROVINCIA DEI. SERVICTO INSTITUCIONA!

HUAQUITTAS Y MACHATA - ET ORO

INFORME DE SERVICIOS INSTITUCIONALES

DATOS GEI{ENALE¡

PUESTO QUE OCUPA:

O EL SERVIOOR

ornecoór oe cssnóu DE rNsnruros Y

CONSERVATORIOS SUPERIORES

SERMOORES QUE INTEGRAN EL SERVIC1O INSTITUCIONAL:

JoHANNA sARANeo ¡ lvÁ¡l Rvnotnerm

INFORME DE ACfIVIDADES Y PRODUCÍOS ATCANZADOS

Mediante correo electrónico del 1t de marzo de 2024,la Directora de Gestión de lnstitutos y Conservatorios

Superiores delegó "(...,f se reolice lo visito técnico ol IST lsmoel Pérez Pozmiño, IST Huaquillos, e l5T Ocho de

Noviembre, poro evoluor su infroestructuro, equipomiento y operotividod, o fin de informor o lo Coordinoción

Zonol y outoridodes respectivos". En ese sentido, se cumplirá con la s¡guiente agenda:

Dia1r:L3-03-2O:.4 /
18:30 - 19:20 Traslado Quito - Santa Rosa

20:00 - 21:00 Recorrido IST lsmael Pérez Pazm¡ño, infraestructura Secap

Dia2:t4-,0?-2O24

07:30 - 09:00 Traslado Santa Rosa - Huaqu¡llas

09:00 - 10:30 Visita IST Huaquillas, terreno para construcc¡ón
11:00 - 12:00 Reunión con Alcalde de Huaquillas

12:30 - 13:00 Almuerzo
13:30 - 16:00 Visita IST Huaquillas

15:00 - 17:30 Traslalo Huaquillas - Machala
/

DiaS:tS-Ot-2O24 t
08:00 - 12:00 V¡s¡ta IST lsmael Pérez Pazmiño, ¡nfraestructura Puerto Bolívar

12:30 - 13:00 Almuerzo
13:30 - 16:30 V¡s¡ta IST lsmael Pérez Parmiño, ¡nfraestructura U.E. 9 de Octubre
19:50 - 20:40 Traslado Santa Rosa - Quito

PRODUCTOS ATCANZADOS

Se realizó la visita a las infraestructuras utilizadas por el IST lsmael Pérez Pazmiño en la ciudad de Machala

con el propós¡to de conocer el estado del inmueble y las necesidades del mismo, para conocim¡ento de la

Coordinación Zonal y autoridades pert¡nentes a fin de solventar las necesidades presentadas.

Se realizó la visita a la infraestructura ut¡l¡zada por el IST Huaquillas, así como el terreno donde a través de

fondos del BEI se construirá una nueva infraestructura para el IST en la ciudad de Huaquillas, con el

propósito de conocer el estado del inmueble y las necesidades del mismo, para conocimiento de la
Coordinación Zonal y autoridades pertinentes a fin de solventar las necesidades presentadas.

o Se realizó una reunión con el Alcalde del GADM de Huaquillas, y rectora del l5T Huaquillas a fln de

articular y coordinar la suscripción de un conven¡o en beneficio del ¡nst¡tuto, se acordó que el equipo del

GADM de Huaquillas realizaría un recorrido el día lunes 18 de marzo de 2024 para exam¡nar los insumos y

manten¡m¡ento que se requiere en la infraestructura donde funciona el IST Huaquillas.

./'
t9-o3-m24 ,,'

ANALISTA DE OPERACIONES 3

¡i.". ioütiúo ó¡rúiónrzacróñ pAal cuMpú\¡tE¡JTo DE sERvtct,Js tNsrrJffi



FECHA vAr,oR

Hospedaje 74-03-2024 001-100-000000016 5 38,00

Alimentación 74-03-2024 oo7-oo2-oooo3277 L 5 17,00

Alimentación t5-03-2024 001-002-000024121 S 7,so

Alimentación 15-03-2024 001-008-0000s4948 S 32,49

Hospedaje t5-03-2024 002-003-000000334 s 32,s0

Alimentación t5-03-2024 003-002-000303595 S o,sa

ITINERARIO

TRANSPORTE

HORA

hh:mm

NOTA

Estos dotos se refieren ol t¡empo efectivomente ut¡l¡zodo en el
cumpliñiento del serv¡cio instituc¡onol, desde lo sol¡do del lugor de

res¡dencio o trobojo hobituoles o del cumpl¡m¡ento del seru¡cio

¡nsütuc¡ondt según seo el coso, h*" :! !!:_"Si:1, 
d: :::y:,t'* - i

TIPO DE

TRANSPORTE

aÉnro AERORTGIONAL

SANTA ROSA - HUAQUITIAS

TERRESTRE PARTICULAR HUAQUILLAS - MACHALA

AEROREGIONAL SANTA ROSA _ QU

SALIDA

TECHA HORA

13-03-

14-03.

14-03-

15-03-

ROSA L3 03 2024 18:30

74-O3-2024 07:30

74-O3-2024 16:00

rTo 15 03 2024 19i50

LLEGADA
NOMBRE DE

TRANSPORTE TECHA

2024

2024

2024

2024

09:00

l7:30

20:40

NOTA: En coso de hobe::,r:"Ot r:rt*"" público, se debeni odiuntor obl¡gotoriomente los poses o botdo o boletos.

OBSERVACIONES

FIRMA DE IA O ETSERVIDOR COMISIONADO

DO ENEIRA ASTUDILLO

ANATISTA DE OPERACIONES 3

NOÍA
El presente ¡nforme debero prcsentotse dentro del término de 4 díos

del cumplim¡ento de seru¡c¡os institucionoles, coso contrar¡o lo
liquidación se demoraró e incluso de no presentorlo tendrío que

restituir los volores percib¡dos. Cuondo el cumpl¡m¡ento de seryicios
¡nstitucionales seo superior ol número de díos outorizodos, se deberó
odjuntor lo outorizoción por escr¡to de lo Móx¡mo Autor¡dod o su
Delegodo

TIRMAS DE APROEACIóN

FIRMA DE TA O EL RESPONSASLE

DE I¡ UNIDAD DEI. SERVIDOR COMISIONADO

FIRMA DE TA O Et JEFE INMEDIATO
DE LA O Et RESPONSABI-E DE LA UNIDAD

M E DINA

Y CONSERVATORIOS SUPERIORES

SUBSECRETARIA DE INSTITUCIONES

DE EDUCACIÓN SUPERIOR

' Reforma Acuerdo Minister¡al No. MDT'2015{290, art. 2. Los rubros a reconocer únicamente serán hospedaje, alimentación,
combustible, pasajes, peaies. El l¡stado detallado y respaldo con las facturas o notas de venta or¡B¡nales, en el caso de
comprobantes de venta físicos, en caso de facturas electrónicas deberán enviar la impresión RIDE, que justifican los gastos

realizados.

\

CONCEPTO ¡ N' FACTUM/NOTA DE VENTA

RUTA HORA

79:20

TERRESTRE PARTICUIAR

CECITIA ALEXANDRA SANTANA ESTRADA



BOABD I NG PASS :

tuIGHT ffi, BOAffiIMi TI}f: GATE. SEAT:

lEA
CLASS: SEAT,

Y 184

HIYADEHEIHA/IVAN
REB 853 TSXAB
ffiO1, QUITO TARISCA.
TO. SANTA BOSA

OEPABTTIBE TIIf: 1830

EER853 1730 D6
OPERATED BY AEEOBEGIONAL

NAIIE: RIVADEHEIBA/IVAN v,
FBüI, QUITO UARISCA. CLASS, T

TO, SANTA ROSA DATE, 13TAR
FOID TKTIE

-

TARJETA OE ETBARqUE

VUELO

74852

E BAROUE

1E:55

NOMBRE

ORIGEN

DESTINO

SAf,IDA

FOID,IKNE

TKT

P UERT¡\

HVADENEIRAIVA'{

SANTA ROSA

ouro
l9:55

A§IENTO

16F

FECHA

ECC]K¡NG

OAEINA

5ECLIFNCIA

15HAR

JRUGTN

O¡tE

:eg



NO LOGOTIENE
R.U.C.: 0705792273001

FACTURA

No. 001-100-000000016

¡¡úr,¡Eno oe luroRtzActóN

1.103202401 0705792273001 2001 I 0000000001 6608737391 1

FECHA Y HORA DE
nutoRrzncrórrr:

AMBIENTE:

eursróru:

CLAVE DE ACCESO

1410312024 09:47:40

PHODUCCIÓN

NORMAL

PAREDES OUEZADA JORDAN ANDRE

EL EDEN DE MARIA ISABEL

Direcc¡ón Calle:AV REINOSO CALERO Número: S/N

Matriz:

Calle: AV REINOSO CALERO Número: Si/N
urrecclon
Sucursal:

OBLIGADO A LLEVAB CONTABILIDAD NO

CONTRIBUYENTE NEGOCIO POPULAR. HÉGIMEN RIMPE

Razón Soc¡al / Nombres y Apellidos: BIVADENEIRA ASTUDILLO lvAN FERNANDO

ldentificación 1714647607

Fecha 1410312024 Placa / Matrfcula:

Direccion: Ouito /
Guía

Cod.
Princ¡pal

Cod.
Auxiliar

Cantided D€scr¡pción I D€talle Adicional
Precio Unrtario

Sub6¡d¡o
Prscio sin
Subsidio

Descuento
Precio Total

001 1.00 HOSPEOAJE UNA NOCHE 33.93 0.00 0.00 0.00 33.93

I lnformec¡ón Adicional I
SUBTOTAL 127. 33.93

lT"l"lono' 09939EE340 It_t
lEma¡l: ivandvadeneiraa@gma¡l.com I

SUBTOTAL O% 0.00

SUBÍOTAL NO OBJETO DE IVA 0.00

I Forma de pago I Valor I

I -. -,.. , -., .-.^.^^, I a" "" I

SUBTOTAL EXENTO DE IVA 0.00

SUBTOTAL SIN IMPUESTO.S 33.93

t"-'"""---'"*'-*^'-^***t**l TOTAL DESCUENTO 0.00

tcE 0.00

tv A 12:h 4.07

TOTAL DEVOLUCION IVA 0.00

IHBPNR 0.00

PROPINA 0.00

VALORTOTAL / 38.00

VALOH TOTAL SIN SUBSIDIO

AHORRO POR SUBSIDIO;

0.00

0.00

(lncluye IVA cuendo



R.U.C.: 0702269812001

FACTURA

No. 00'l-002-000032271

NUMERO DEAUTORIZACIÓN

1 403202401070226981 2001 2001 002000032271 0000007212

FECHAY HORA 2024-03-14T22:11:24-

1 403202401 07 022698 I 200 I 200 I 00200003227 1 0000007 212

ililll lll]ilffi illill illlllllillill lllillilil lllllll lllllllll llllilllil !l lll

ENCALADA SALINAS JACINTA VICTORIA

CANGREJADAS DE MARY

Dir Malriz: AV 25 DE JUNIO S/N Y ENTRE

Ter. 0998348704

OBLIGADO A LLEVAR CONTABILIDAD SI

Razón Soc¡ lván Rivadeneira

Fecha Emis MtOg2Oz4 Fecha Vencimi Mrcgl21z4 RUC / Cl: 1714647607

Fonna Pago

OTROS CON UTILIZACION DEL SISTEMA FINANCIERO

onlo

17,00

Dfar Pl

0

Página I de 1
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GUADALUPE SOLEDAD GALARZA CHIRIBOGA
DONIVANS

DIRECOÓN: TARQUI E,/ SUCHE Y OLMEDO - MACHALA

DlR. SUCURSAL: TARQUI E./ SUCHE Y OLMEDO - MACHALA

OBLIGADO A LLEVAB CONTABILIDAD: NO

CONTRIBUYENTE BÉGIIIIEN RIMPE

R.U.C.: 0702919952001

FACTURA
No: 001-002-000024121

NÚMEBo DE AUTORIZACÉN:

1 503202401 070291 9952001 2001 0020000241 21 070291 991 7

FECHA Y HORA DE AUTORIZACÉN:

2024-03-15 08:54:15

AMBIENTE: PRODUCCION

EMISION: NORMAL

CLAVE DE ACCESO:

]lllill lllllllll lll[il|il illllllilll lillillilllllllll lll lllill]lllllil 1ilil
1503202401 070291 9952001 2001 0020000241 21 07029.l 991 7

RAZON SOCIAL: IVAN RIVADENEIRA

RUC / Cl: 1714647607

DIRECCION : quito

FECHA DE EMISION: 1510312024 GUIA DE REMISION:

No, coDrco DESCRIPCION CANTIDAD PRECIO U. DESC. TOTAL

1 130 TIG BISTEC 1 5.5 0 5.5

2 168 TE FRIO 1 2 0 2

INFORMACÉN ADICTONAL

INFORMACION: CALIF. ART. #163261

coD FORMA DE PAGO VALOR PLAZO

19 TARJETA DE CREDITO 7.5

SUBTOTAL IVA 0.00

SUBTOTAL O% 7.50

SUBTOTAL NO SUJETO iVA 0.00

SUBTOTAL SIN IIIPUESTO 7.50

DESCUENTO 0.00

SERVtCtO 0.00

tcE 0.00

rvA 0.00

TOTAL 7.50

Página I de I



-,g{E*th
F "r'g.' I
&.t& spr ;

&.6

O VERDE'

OV HOTELERA MACHALA S.A.
OV HOTELERA MACHALA S.A.
Direcc¡ón Matr¡z; Gsneral Thelmo Sandoval SN y circunvalac¡ón No(e

CLAVE DE ACCESO

Agenlc de rolenc¡ón R€oluclón o: I
OELIGADO A LLEVAR CONTABILIDAD: Sl
Teléfono; 07-294-0074

IIACHALA - ECUADOR
1 503202401079001 3425001 2001008000054948000549481 I

Razón Soclal/l{ombre. y IBAN HIVADENEIRA otrucctón: OUITO
Ap€llldos:
ld.nlltlcaclón: 17146Á7607 Feche d3 EmElón: 15/032024 04S3:40
Emall: IVANRIVADENEIRAA@GMAIL,COM

OR

R.U.C.: 0790013425001

FACTURA

No. 001-008-000054948
NúMERo oe lu¡oRzacrón
1 503202401079001 342500 12001 008000054948000549481 I
FECHA Y HORA OE IUTORIZICIÓN

151031?024 16:Ogi47

AIIBIENTE Ambiente de Producción

eusró¡¡ NoRMAL

illlilill|]lllll lllllllllfl illllllllllilllllll llilillill lllffi |ililil

Cod. P.lnclp.l Cod. Aur¡l¡.r C¡nt ¡r.tcrlpclón Pltclo Un¡t ,lo fLlcu¡nto Prrclo Tot¡l

1009013 1 2.00 v¡rc amqñia 5.73 0.00 vO t1.46

1010334 1 1.00 Hamburguesa 9.84 0.00 s.E4

r 008220 1 1,00 Club V€rd€ 3.n 000 Vo 3.28

1009175 1 1.00 Fiora 300cc 2.06 0.00 2.05

SUBTOTAL 12%

lnformac¡ón Adlclonal SUBTOTAL SIN IMPUESTOSI'OIEDA DOLAR
FECHA CTERRE m24.03.1 sr f 6 03 :40 DESCUENTO
CA]{ÍIDADGST I
FORIADEPAGO lC V¡sai 32.490 IVA 12o/"
TñANSACCTOX 559836
cHÉcl( 1e5.0 PROPINACIJEE9 115.-qng€lCsll€
AGEtfrE oE No- Resolución: I VALOR TOTALRETEICTON -- : -

,81 zaeal

26.63

o.oo

P 9:?0,
ú 2.66

32.49

roaua oe p¡tó vÁLbi Puzo rEMPo
TARJETA DE cHEDrro rs ,r.r! I ó g* 

]

mysatcom

Pag.l I 1



NO TIENE LOGO
R.U.C.: 0704726876001

FACTURA

No. 002-003-000000334

NúMERo DE AUToRrzAcróN

1 fi3202401 07 0472687600 1 2002003000000334000006,m1 2

FECHA Y HORA DE
AUToRrzAcróN:

AMBIENTE:

EMISIÓN:

CLAVE DE ACCESO

\510312024 12:07:47

PHODUCCIÓN

NORMAL

CABRIEL RAMIREZ WILLIAM ANTONIO

CARRIEL BAMIREZ WILLIAM ANTONIO

D¡rección §UCRE S/N Y AYACUCHO

Matr¡z:

.. SUCRE 1315 E. AYACUCHO Y SANTA ROSA
utreccrcn
Sucursal:

OBLIGADO A LLEVAR CONTABILIDAD

CONTBIBUYENTE RÉGIMEN RIMPE

Social / Nombres y Apellidos: lvAN RIVADENEIM

ldentificación 1714É,47607

15n312024 Placa / Matrfcula:

: QUITO

Guía

Cod.
Principal

Cod.
Auxiliar Cantidad Descripción Dotalle Ad¡c¡onal

Precio Unilario
Subs¡dio

Pr6c¡o sin
Subsldio

Descuento
Prec¡o Total

2-l 1,00 HOSPEDAJE 29.02 0.00 0.00 0.00 29.O2

SUBTOTAL.I2% 29.02

laor*, 
vanrivadone,raa@gmail.com 

I
I Olreccron OUIIO I

lr","tono, ogs398¡J40 I

Iv"n"i.¡"nro, lsto3tzoz4 Itt
lvEndedor: INDETERMINADo I

SUBTOTAL O% 0.00

SUBTOTAL NO OBJETO DE IVA 0.00

SUBTOTAL EXENTO DE IVA 0.00

SUBTOTAL SIN IMPUESTOS 29.02

TOTAL DESCUENTO 0.00

rcE 0.00

I or - sr¡¡ ulrLrzncnN DEL srsrEMA FTNANcTERo I sz.so I

lvA 120/o 3.,18

TOTAL DEVOLUCION IVA 0.00

IRBPNH 0.00

PROPINA 0.00

VALOB TOTAL 32.50

VALOR TOTAL SIN SUBSIDIO O.OO

AHOBHO POB SUBSIDIO: 0 00

(lrEluye IVA cuando conesponda)



RDE'
'.1 ,',."ir.r L. ',

OV HOTELERA MACHALA S.A.
OV HOTELERA MACHALA S.A.
Direcc¡ón Matriz: GBneral Thelmo Sandoval S/N y circunvalac¡ón Norts
Agenta de r€lsnción Rerolr¡c¡ón No: I
OBLIGADO A LLEVAR CONTABIUDAD: Sl
Tslélono: 07-298-0074

,IACHALA - ECUADOR

-F':-*k
áq"a§I'{{. xÉ :, _ g

TT
tsT

RO VE

H.U.G.: 07900f 342500r

FACTURA

No. 003-002-000303595
NÚMERo DE AUTORIZACÉN

1 503202401 079001 3425001 2003002000303595003035951 7

FECHA Y HORA DE AUTOBIZACIÓN

1510312024 17,21:56

AMBIENTE Ambiente de Producc¡ón

EilI$ÓN NORMAL

CLAVE DE ACCESO

il|til ilulffi iltilil1ilililffi Iffilllilllll I ffillllll llffi llillllil
1 503202401 079001 3425001 200300200030359500303595 1 7

I R"rón so"¡"llNorures y teÁi,¿ nMnoeÑerRA Dlrecclón: OUITO

Fecha de Emlslón: 1go3l2024 05i21:49
Apsllldos:
ldonl¡ficm¡ón: 1714647ffi7
EmTiI: IVANRIVADENEIRM@GMAIL.COM

Céd. Prlnclp.l Cod, Au¡lll¡l C.nL D.¡crlpclón Plrc¡o Unft¡.lo D9!cuonb Pr€Elo Totrl

100943s 1 1.00 agua min€ral f.itÍ, 0.00

1009127 1 r.00 Paslel man¡áa 3.57 0.00 3.57

100E591 1 1.00 Spd€ 410 1.!B 0.00 1.33

lnformaclón Adlclonal
IIOXEDA DOLAR
FECHA CIERRE 2024-03-15f 17 21149
CAt{flDADGST I
FORIIA OE PAGO TC V¡sar 6,980
ÍBANSACCIOI s508s4
GHECK 727.0
CAJEBO 423, Carlos Olmedo
AGENÍE DE No. Resoluciónr f
RETEI{CtOt¡

SUBTOTAL 12Ol"

suBroiÁa sÑ rrvrpuesros

DESCÚENTO 
_ "

tiiiz;¡
PHOPINA

VALOR TOTAL

6.23

6.23

0.00

0.75

0.00

6.98

FoRMA DE PAGo vALoR Pt¡zo IEMPo i

TARJETA DE cBEDlTo 19 I 6.ea 0 DiT

mysatcom

Pag.l I 1


