
COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO

lnst¡tuc¡on: 180 UNIVERSIDAD NACIONAL DE CHIMBORAZO

0000

0000

Reporte rptComprobanteGastos.rdlc

017 2024

U. Ejecutora: No. CUR No. Original

42'.t2 41 80
Un¡d. Desc

No. Expediente

2746

VELASCO SAMANIEGO VICTOR MEDARDO0602160863

DEVENGADO OTROS GASTOS

GASTOS

Clase de

Numero Operación

RPA
Clase de
Gasto:

Cuenta
Monetaria:

AFECTACION PRESUPUESTAR¡A

PG SP PY ACT ITEM UBG FTE ORG N. Prest DESCRIPCION MONTO

01 00 000 003 530303 0601 003 0000 0000 Viaticos y Subs¡stencias en el lnterior

TOTAL PRESUPUESTARIO

lVA

SUB.TOTAL

RETENCIONES IVA

TOTAL DEOUCCIONES PRESUPUESTARIO

TOTAL A PAGAR

260.OO/

260.00

0.00

260.00

0.00

0.00

260.00/

SON: DOSCIENTOS SESENTA DOLARES

DESCRlPCION VELASCo SAMANIEGo VICToR MEDARDo. PAR EL PAGO DE VIATICOS Y SUBSISTENCIAS EN EL INTERIOR POR LA
pARTtctpActóN EN EL RETo DE tNNovACtóN GASTRoNóM|CA-ECUADoR 2024 EN LA ctuDAD DE cuENcA Los DÍAS 03 AL 05

DE SEPTIEMBRE DEL. 2024, INFORME N. 0669-GTYH-T.2024
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FECHA:

17t09t2024
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COMPROBANTE UN¡CO DE REGISTRO

lnstitucion:

U. Ejecutora:

Unid. Desc:

180 UNIVERSIDAO NACIONAL DE CHIMBORAZO

0000

0000

Reporte rptComprobanteGastos.rdlc

017 09 2024

No. CUR No. Original

4212 4',t80

No. Expediente

2746

0602't60863 VELASCO SAMANIEGO VICTOR MEOARDO

OEVENGADO OTROS GASTOS

Banco:

Comprobante

Beneficiario:

GASTOS 0

RPA RTO

Numero Operación

Clase de
Reg¡stro:

Clasé de
Gasto:

Cuenta
Monelar¡a:

DEDUC CIONES

DATOS APROBACION

ESTADO REGISTRADO APROBADO

APROBADO

FECHA:

17t09t2024
Funetrnario Rcs¡xrnsablc Drrccktr lrioancic«,

Tipo Documento Respaldo Clase Documento No.



COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO

Tipo Documento Respaldo Clase Documento No

COMPROBANTES ADMINISTRATIVOS DE GASTOS LIQUIDACION DE GASTOS UNACH.t)ATH-2024-1 805-M

180 UNIVERSIDAD NACIONAL DE CHIMBORAZO

0000

0000

Fecha Elaboración

0r6 09 2024

No. CUR No. Original

4180 4t 80

No. Expediente

2746

Reporte rptComprobanteGastos. rdlclnst¡tuc¡on:

U. Ejecutora:

Unid, Desc:

06021 60863 SAMANIEGO VICTOR MEDARDO

COMPROMETIDO OTROS GASTOS

GASTOS 0

RPA RTO
Clase de

Numero Operación

Rsgistro:

Banco:

Comprobante

Beneficiario:

Clase de
Gasto:

Cuenta
Mon€taria:

AFECTACION PRESUPUESTAR¡A

PG SP PY ACT ITEM UBG FTE ORG N. PT€st DESCRIPCION MONTO

01 00 000 003 530303 0601 003 0000 0000 Viaticos y Subsistencias en el lnterior 260.00

260.00

0.00

260.00

0.00

0.00

260.00

TOTAL PRESUPUESTARIO

tvA

SUB . TOTAL

RETENCIONES IVA

TOTAL DEDUCCIONES PRESUPUESTARIO

TOTAL A PAGAR

SON: DOSCIENTOS SESENTA DOLARES

DESCRIPCION: VELASCO SAMANIEGO VICTOR MEDARDO. PAR EL PAGO DE VIÁTICOS Y SUBSISTENCIAS EN EL INTERIOR POR LA
PARTICIPACIÓN EN EL RETO DE INNOVACIÓN GASTRONÓMICA.ECUADOR 2024 EN LA CIUDAD DE CUENCA LOS DIAS 03 AL 05
DE SEPTIEMBRE DEL 2024, INFORME N. O669.GTYH-T.2024

APROBADO

FECHA:

16t09t2024 "l
l'ucionuio Responxble

W
Dirccror liñúciero

002



COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO

Tipo Documento Respaldo Clase Documento No

COMPROBANTES ADMINISTRATIVOS DE GASTOS LIQUIOACION DE GASTOS UNACH.DATH.2O24.1 805.M

180 UNIVERSIDAD NACIONAL DE CHIMBORAZO

0000

0000

Fecha Elaboración

0r6 09 2024

No. CUR No. Original

41 80 41 80

No. Expediente

2746

rptComprobanteGastos.rdlclnst¡tucion:

U, E¡ecutora:

Unid. Desc:

lvemsco 
sAMANTEGo vrcroR MEDARDo0602't60863

COMPROMETIDO OTROS GASTOS

GASTOS

III

0

RPA RTOClase de

Numaro Operación

Registro:

Banco:

Comprobante

B6nef¡ciario:

Clase de
Gasto:

Cuenta
Monetária:

DATOS APROBACION

ESTADO REGISTRADO: APROBADO:

APROBADO

FECHA:

1610912024

Funcionario Responsable Directr' f inanciero

Reporte

DEDUCCIONES
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ot:
Dirección: República de El $alvador N 34-183 y §uiza ¡ Códigp Poetal 70505 / tlu(ó I Eeuedo¡. ?eEf¡r¡o: 593-2 381-4000

www.trabajo.gob.ec

¡r., , 1 ,- . , TR,4B,4JO

F

NOTA

Estos datos se refieren al tiempo efectivamente utilizado en el
cumplimiento del servicio institucional, desde la salida del lugar de

residencia o trabajo habituales o del cumplimiento del servicio
institucional según sea el caso, hasta su llegada de estos sitios.

f *o-

¡NFORME DE SERVICIOS INSTITUCIONALES

NTO. SOLICITUD DE AUTORIZACIÓru PRRR

CUMPLIMIENTO DE SERVICIOS INSTITUCIONALES

No. 0669-GTYHlr-2024

FECHA DE INFORME: 09-SEPTIEMBRE-2024

DATOS GENERATES

APELLIDOS - NOMBRES DE LA O EL SERVIDOR

Velasco Samaniego Víctor Medardo

PUESTO QUE OCUPA:

Director Carrera de Gestión Turística y Hotelera / Turismo

CIUDAD - PROVINCIA DEL SERVICIO

INSTITUCIONAL

Cuenca - Ecuador

NOMBRE DE LA UNIDAD A LA QUE PERTENECE LA O EL

SERVIDOR

Facultad de Ciencias Políticas y Administrativas

SERVIDORES QUE INTEGRAN EL SERVICIO INSTITUCIONAL:

Víctor Medardo Velasco Samaniego

INFORME DE ACTIV¡DADES Y PRODUCTOS ATCANZADOS

03 de septiembre 2024: Desplazamiento a la ciudad de Cuenca, preparación y montaje del stand institucional.
04 deseptiembre2O24: Participaciónenel eventoregional delaconvocatoria"RetodelnnovaciónGastronómica-Ecuador2024",
sede de la Facultad de Ciencias de la Hospitalidad de la Universidad de Cuenca, desmontaje del stand, limpieza y entrega de utensilios.
05 de septiembre 2024: Retorno a la ciudad de Riobamba.

ITINERARIO SALIDA LLEGADA

FECHA

dd-mmm-aaa
03 -septiembre

-2024
05 - septiembre -

2024

HORA

hh:mm
oshoo y' 15hOO -/

TRANSPORTE

TIPO DE

TRANSPORTE
(Aéreo, terrestre,
marít¡mo, otro5)

NOMBRE DE

TRANSPORTE RUTA

SATIDA ttEGADA

FECHA

dd-mmm-
aaaa

HORA
hh:mm

FECHA

dd-mmm-
aaaa

HORA
hh:mm

Terrestre lnstitucional
Riobamba - Cuenca -

Riobamba
03-sep-2024 oShoo / 05-sep-2024 Lshoo ,/

NOTA: En caso de haber utilizado transporte público, se deberá adjuntar obligaturiamente los pases a bordo o boletos.

oc>

dllp¡Ii**



.l, ri,r , TR/4B,4JO

T

NOTA
El presente informe deberá presentarse dentro del término de 4 días del
cumplimiento de servicios institucionales, caso contrario la liquidación se
demorará e incluso de no presentarlo tendría que restituir los valores
percibidos. Cuando el cumplimiento de servicios institucionales sea superior
al número de días autorizados, se deberá adjuntar la autorización por escrito
de la Máxima Autoridad o su Delegado.
AUTORIZACIÓN EXPRESA DE DESCUENTO EN EL ROt: En caso que el valor
entregado en calidad de anticipo de viáticos no sea justificado en su
totalidad, AUTORIZO a la Universidad Nacional de Chimborazo a que se
descuente de mi remuneración mensual dicha diferencia. (Art. 118 LOSEp).

NOMBRES COMPLETOS Y CARGO:
Víctor Medardo Velasco Samaniego
DIRECTOR DE LA CARRERA DE GESTIÓN TURíSTICA Y

HOTELERA / TURISMO.

Direccltn: República de El Sa,vador N 34-183 y §uiza. Código Poetat 70505 / &¡ito - Ecuador. Toléforp: 593-2 381-4000
www.trabaf o.gob.ec

OBSERVACIONES
FIRMA DE [A O EL SERVIDOR COMISIONADO

FIRMAS DE APROBACIÓN

FIRMA DEL JEFE INMEDIATO DE LA UNIDAD O SU DELEGADO

Hffi**,?ff*',,,.

FIRMA DE LA MAXIMA AUTORIDAD O SU DELEGADO

I

NOMBRES COMPLETOS Y CARGO:

Dr. Orlando Granizo Casitillo.
DECANO FACULTAD CIENCIAS POLÍTICAS Y ADMINISTRATIVAS

NOMBRES COMPLETOS Y CARGO:
Dr. Nicolay Samaniego Erazo

RECTOR UNIVERSIDAD NACIONAL DE CHIMBORAZO

W

ffi**o*"iffi?.*



@
OOaa ilinishrrio

fola de Relaciones

Laborales

SoTIcITUD DE vIATIcos, MovILIzAcIoNEs Y SUBSISTENcIAS PARA EL cUMPtIMIENTo DE TAREAS oFIcIALES o sERvIcIos
INSTITUCIONATES

Nro soLrcrruD: No. 0669_GTyH/T-2024 tÉCHA DE U 9UCIIUD (dd-ññm aa.¿):

02 de sept¡embre 2024
SELTCCIONE LO QUE RIOUITRASOCITAR

vtArcos MOVILIZACIONES suesrsr¡NcrAs l-l
DATOS GENERATES

AP6LÚOOS_ ÑOMBRES DC U O tL STRVIDOR:

Víctor Medardo Velasco Samaniego

PUT§TO:

D¡rector de Carrera de Gestión Turistica y Hotelera /
Turismo.

c¡uoAD

Cuenca - Ecuador

NOMSRE OE UUNIDAOOE LAOTLSEiVIOOR

Facultad de Ciencias PolÍticas y Admin¡strat¡vas
TECHA 9LIOA{ddnmñ-áá¿a)

03 de septiembre 2024

HORA WIOA (hh:mm)

08H00

.ECHA LLTGADA

OS de sept¡embre 2024

HONA LIGADA

15H00
sERvtooREs(as) ouE tNTE6RAN LA coMtstóN:

Maria Cristina Cajo Riofrío
Danilo Paúl Qu¡ntana Puga
Víctor Medardo Velasco Samaniego

otfRrpcró¡ ot 6 acrvroaDEs a cuMpLrRst:

03deseptiembre2024:DesplazamientoalaciudaddeCuenca, Preparaciónymontajedel standinstitucional.
04 de septiembre2024: Participación en el evento regional de la convocatoria "Reto de lnnovación
Gastronómica - Ecuador 2024", sede de la Facultad de Ciencias de la Hospitalidad de la Universidad de Cuenca,
de 09:00 a 18:00, 18:00 a 20: desmontaje del stand y limpieza de utensilios.
05 de septiembre2024: Retorno a la ciudad de Riobamba.

TRANSPORTE

TIPO DE TRANSPORTE NOMBRE DEt
TRANSPORTE

ITINERARIO O RUTA

TTÉGADA

ÉECHA FECHA

Terrestre lnst¡tuc¡onal R¡obombo - Cuenco

Riobombo
03 Sep 2024 08h00 ,OS Seg 2024 15H00

DATOS PARA TRANSFERENCIA
TIPO DE CUENTA

AHORROS

AHORROS

CORRIENTE

No. OE CUENTA

5508253600

31045504

7167512

NOMBRE DE I.A ENIIOAD FINANCIERA

ganco Pich¡ncha. Maria Cristina C¿jo R¡ofrío

Eanco Guayaquil. D¿nilo Paúl Quintana Puta

Banco Pacif¡co. Víctor Medardo Vel . co sam¿nieto

FIRMA DE EL SERVIOOR SOLICITANTE FIRMA DEI- RESPONSABLE DT LA UNIDAD SOI.ICITANTE

NOM 8R E

María Cristina Cajo Riofrío

ffi,ms:L,T-

NOMBRE

ffi**'ORIANDO
:ZO C¡STILLO

Dr. José Orlando Granizo Castillo

uAxrrvra autoRtDAD o DELEGADo/A

c06



Víctor Velasco Samaniego

FIRMA AUTORIZADO

NOMBRE

Dr. Nicolay Samaniego
NOTA:

De no ex¡stir d¡sponibil¡dad presupuestaria, tanto la sol¡citud como la autor¡zac¡ón quedarán insubsistentes

El informe de cumplim¡ento de seryicios institucionales deberá presentarse dentro del término máx¡mo de 4 días de cumpl¡dos d¡chos

seru¡cios.

l
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