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de rendicion de cuentas de viaticos y de los comprobantes respaldatorios que justifique la asignacion. Enviar escaneado las
documentaciones al correo controlyprocedimientof@uni.edu.py; EN CASO DE NO RENDIR O DE RENDIR EN FORMA
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UNIVERSIDAD NACIONAL DE ITAPUA (U.N.L)
Creada por Ley 1009/96 de fecha 03 de Diciembre de 1996

MEMO DGAF N°0103/2021

MEMORANDO

A : Prof. Ing. Hildegardo Gonzilez Irala, Rector.
Universidad Nacional de Itapia

De : Mg. Oraida Ubeda, Dircctora General de Administracion y Finanzgs,:
Universidad Nacional de ltaptia

Fecha 2 06/10/2021

Objeto- 2 Presentacion de Informe Final de Mision y Rendicion de Cuentas de
Vidticos y Movilidad.

Por este medio remito el Informe Final de Mision y Rendicion de Cuentas de Viaticos y
Movilidad segin Resolucion REC/VM N°046/2021, correspondiente al funcionario Rubén Sosa-

Jefe de Unidad, quien se trasladé a la ciudad de Asuncion el dia martes 05 de octubre del corriente

afio.

Sin otro particular, me despido Atentamente.-

Abogado Lorenzo Zacarias N° 255 ¢/ Ruta I Km 2,5 * Tel /Fax (071)206990-206991



UNIVERSIDAD NACIONAL DE ITAPUA (U.N.L)
Creada por Ley 1009/96 de fecha 03 de Diciembre de 1996
Rectorado

Aprobado por RESOLUCION REC N° 41/2020

| FIFM/VM N°

FORMULARIO DE INFORME FINAL DE LA MISION

(Para Funcionarios Administratives y Académicos, Otros)

LEY N° 5189/2014
INSTITUCION:UNIVERSIDAD NACIONAL DE ITAPUA
AREA INSTITUCIONAL:
1. | Nombre/s y Apellido/s del/los 2. Cargo o funcién | 3. C.I. N°: | 4. Firmas
Beneficiario/s: que desempefia 0 <SO B
Rubén Darfo Sosa Valdez P4 Jefe de Unidad Vi 2.343.561 b lfifﬂ}”&/

5. | Resolucién de Vigtico N®: REC/VM | 6. Fecha de la Resolucion: 05/10/2021 -//
N°046/2021 ﬁ '

7. | Expediente de Viatico N°: 2048/2021 +/

=

Destino de la Comisidn de Servicio: | Asuncion

9. | Motivo de la Comision de Servicio: | Entregar Nota UNI-DGAF N° 362/2021 a la
Comision Bicameral de Presupuesto en el

Congreso Nacional. Retirar recibo de dinero de:
PETROPAR, ANDE Y COPACO. /

10. | Periodo de la Comision: Desde: 05/10/2021 Hasta: 05/10/2021
11. | Nombre del chofer designado (Si el medio de traslado es institucional): -
12. Actividad/es Entidad o empresa visitada

Entrega de Nota UNI-DGAF N° 362/2021 a la Comisién | Congreso Nacional.
Bicameral de Presupuesto. i

Retiro de recibo de dinero PETROPAR
Retiro de recibo de dinero ANDE
Retiro de recibo de dinero COPACO

13. | Beneficios de la mision realizada para la Institucion:

Presentacion de documentos institucionales dirigidos a la Comision Bicameral de

Presupuesto. .

Obtencion de recibos de dinero por pagos directos efectuados, correspondiente a servicios
. 2

varios.

. . g s " ; ; on
Firma del Superior Jersrquico -Aclaracién de Firpa{oraua Wbeda de Gamon

Rireehgra QW“-,. Y

RESPONSABLES DE LA CONSTATACION DE LA REALIZACION DE LA/S TAREA/S ENCOMENDADA/S

Firma:
Aclaracion de la Firma: Sello:

Mesa de Entrada de Control y Procedimientos:

Expediente N°: M9

Fecha: Z\) Ol,}]]

pash

Hora: a ﬁ
Firma; =¥

Aclaracidm de Firma:




Rectorado

Encarnacién, 05 de octubre de 2021.-
RESOLUCION REC/VM N° 046/2021.-

POR LA CUAL SE AUTORIZA EL PAGO DE “VIATICO y MOVILIDAD", A
FUNCIONARIOS DEL RECTORADQ DE LA U.N.L-+-s--sxrnrrsrnearmememersrmsmemsnnamemsmemsasnss

VISTO Y CONSIDERANDO:

El expediente N2 2048/2021, correspondiente al memorando presentado por la Mg. Oraida Ubeda
de Gamon Directora General de Administracién y Finanzas, por el cual solicita la provisién de viatico para el
funcionario: ¢. Sr. Rubén Sosa Jefe de Unidad, en virtud a la necesidad de trasladarse a la ciudad de Asuncién,
el dfa martes 05 de octubre del corriente afio, para realizar varias gestiones: Entrega de Nota UNI-DGAF N¢
362/2021 a'la Comisién Bicameral de Presupuesto en el Congreso Nacional. Retiro de recibo de dinero de
PETROPAR. Retiro de recibo de ANDE y COPACQ =====mnmmmmmm e o e e oo

Que, la Ley N? 6.672/2021 “Que aprueba el presupuesto general de la Nacién prra el Ejercicio Fiscal
2.021" conterapla el Rubro de "Vidtico y Movilidad”, y establece la Tabla de ValOres para iraslados al interior
y exterior de] pafs,-=--=sssemmmmrmm e #ommmommnes Jmemmmesmmmntan .

Que, “la autoridad o el funcionario facultado para autorizar las comisiones de servicios debe
establecer expresamente y por escrito, en cada caso los objetivos, condicioneés y tiempo de duracién de la
comisién y el inonto de vidtico en funcién a una tabla de valores preestablecidos”, conforme lo establece el
Art. 52 de la Ley N2 2.597/05 “Que regula el otorgamiento de vidticos en la Administracién Publica” .--=---------

Que, es-atribucién del Rector disponer por s solo los pagos previstos en el Presupuesto de la
Universidad, ce conformidad a lo establecido en el Art. 21 inc. “n” del Estatuto de la Institucion,----=======seznux

POR TAN'0;
EL RECTOR DE LA UNIVERSIDAD NACIONAL DE ITAPUA, EN USO DE SUS
ATRIBUCIONES ¥ DEBERES: -ne-nosrnnennsrennsssnnnsnnsnnnssinnnssaatessssssssns s nass senhmssst

RESUELVE:

12) COMISIONAR al funcionario: El Sr. Rubén Sosa Jefe de Unidad, en virtud a la necesidad de trasladarse
a la ciudad de Asuncién el dia martes 05 de octubre del corriente afio a fin de realizar las actividades
expresadas en el cuerpo de la presente Resolucion,--=«===nesemmammmmmmmmmmm e oo

22) AUTORIZAR el pago en concepto de “Vidtico y Movilidad"’, conforme al cuadro que se detalla a
CONMEIANAGION ~rosmemrrmeereemtranennetaann Siaa m e S R A TR e R e e e i L R e R L

1. . Rubén Dario Sosa Valdez 2.343.561 420.000

‘ v;—-)\f- [
Kf“n ; Abg Néstar Ibdiiez M:mnd .~ Prof.Ing. H
) p etario General T .

e Lo trd § T



UNIVERSIDAD NACIONAL DE ITAPUA (U.N.L)
Creada por Ley N° 1009/96 de fecha 03 de Diciembre de 1996

Encarnacion 04 de octubre de 2021

D.G.A.F N° 362/2021

Sefior:

Senador Nacional Juan Dario Monges, Presidente
Comision Bicameral de Presupuesto

Congreso Nacional

Asuncion

De mi consideracion

En representacion de la Universidad Nacional de Itapaa (UNI), tengo el agrado
de dirigirme a Usted y por su digno intermedio a los honorables miembros de la Comisién
Bicameral, a fin de apelar a las atenciones que siempre han demostrado para con las
instituciones educativas en especial con las del interior y particularmente para con nuestra
Institucion, atendiendo a la apertura brindada en la reunién proxima pasada, se solicita
una Reconsideracion incluyendo las siguientes necesidades a las ya descritas por Nota N°
DGAF N° 348-2021, con mesa de entrada Congreso Nacional N° 0100.

SUB DESCRIPCION IMPORTE
GRUPO

OBJ GTO

132 ESCALAFON DOCENTE 819.461.743
530 ADQ. DE MAQ. EQUIPOS Y HERREAMIENTAS MAYORES - 400.000.000
540 ADQUISICION DE EQUIPOS DE OFICINA Y COMPUTACION 253.756.668
570 ADQ. DE ACTIVOS INTANGIBLES 320.000.000
TOTALES 1.793.218.411
TOTAL SOLICITADO NOTA DGAF N° 348-2021 1.606.781.589
TOTAL GENERAL REQUERIDO 3.400.000.000

Es importante mencionar que la Institucién cuenta con Docentes Escalafonados, que no
estan pudiendo percibir en su totalidad por insuficiencia del crédito presupuestario.

Asi mismo, Se requiere invertir en Equipos de Laboratorio, Maquinarias y Activos
Intangible necesarios para la practica profesional de los estudiantes, a fin de afianzar sus
conocimientos, habilidades y destrezas en el manejo eficiente de los equipos y generar
mejores servicios a la comunidad.

El importe requerido asciende a Gs. 3.400.000.000 (Guaranies Tres mil cuatrocientos
millones), de conformidad al anexo.

Sefior Presidente y Miembros de la Comision Bicameral, esta Institucion acomparia las
medidas de racionalizacion del gasto que dicta la Ley N° 6672/2021, que en su Articulo
216 establece que los Organismos y Entidades del Estado (OEE) deberan desarrollar e
implementar un Plan de Racionalizacion del Gasto, que establezca medidas de austeridad y
economicidad, por ello los montos requeridos son solamente los necesarios para continuar
con los proyectos educativos en los que ha invertido el Estado.

Agradeciendo desde ya vuestra proverbial deferencia, hago propicia la ocasién para

Nac;j
‘%?r.ﬂ 0923#;
0%




5

REDITO  N°: 3322902 [G' 20.087.460 ]
RECIBO DE DINERO

RUC: 80023541-0

COPACO S.A.

Compania Paraguaya de Comunicaciones NO 48%
SOCIEDAD ANONleLEFﬁﬁQ &

Alberdi y Gral. Diaz - Tel.: 448 400

SESENTA -

porconeepTobE: PAGO SERVICIO TELEFON!CQ__{ INTERNET =
T CouPARIA PARAGUAYA DE COMUNICACIONES SIA,

COPACO S.A.
............... LUB.RIA.NZA.E. e fenns

Asuncion, 05-oct-21 Cnstian A. ggg%@z g5 OCT 201
Ct No 25 lf 7.4 [QETRSTRAEEITE, SV
LUGAR Y FECHA Eoantas Oficiales OV 6{%&5 Qﬂ : F‘LES
) PAGADQE{N COMISION |

CUADRUPLICADY): Representante /




REDITO N°: 3322899 [G' 103.863.932 1 W

COPACO S.A.

Compaifiia Paraguaya de Comunicaciones

SOCIEDAD ANONITFEL EFORD

Alberdi y Gral, Diaz - Tel.: 448 400

reciipe. UNIVERSIDAD NACIONAL DE ITAPUA

RECIBO DE DINERO

RUC: 80023541-0
Vshistiad

COMPARIA PARAGUAYA DE COMUNICACIONES § A
............................ C:gp CO ! A/7
i OBRANZAS
. Cnstian A. Benitez
Asuncion, (5-oct-21 ¢l Ne2s02721 | 05 OCT 20M V
LUGAR Y FECHA “yentes Oficialeg: - FiA -
DIV CUENTAS ORICIALES
GRAF. MONARCA S.R.L. - Tte. Farifia 813 - Tol./Fax: 495 772 - 448 103 - RUC 80013965-8 - C.H.T, K* 1043 L P‘fgt g A Gﬁ%ﬁ@ i -'slgo N
\M 37.500 Tal. 50 X 4 {13.501 / 1.886.500) Octubre/07 . CU}\DRUPLICADO Representante )




IR ADMINISTRACION NACIONAL DE ELECTRICIDAD RUC: 80009735-1

DIRECCION: Ay, Espafia N° 1268 RECIBO DE DINERO
TELEFFAX: 211 001 /20 - 222 713/16

CASILLA DE CORREO 604

WEB: hitp:/www.ande.gov.py NOO 3 3 7 9 6 1

E-MAIL: ande@ande.gov.py
Generacion, Transmision, Distribucion y Comercializacian de Energia Eléctrica.

Unidad Emitente: %4 B AN LDJ VOV?? Q)
Recibimos de:.. j*daﬂ MJC J.’h) ...

""""" ey siele Villbnes. ':'.f_,..g.u..ga_ ._.m_f.'_

en concepto de. 5

LOCALIDAD| | NIR/CTA. CTE. CTRAL:
CUENTA CONTABLE IMPORTE

1- INGRESOS DE EXPLOTACION

Gestiones de Cobro 131.090.01.01 & > Cotl(::aj:),

%
=

Oftros Ingresos de Explotaciéon
Conexiones y Reconexiones 501.021.00.01

Varios

2- INGRESOS AJENOS A EXPLOTACION

Ventas de Bienes 520.040.00.00
Recuperacion de Deudas
Varios

3- DEPOSITOS DE TERCEROS

Contribuciones VO 219.011.00.01
Deposito de Consumidores ' oy ''235.020.00.01
Varios o' ofh B

Retencion IVA R f 243090.26.01
Retencién Imp. a la Rénta & 243.090.27.01
IVA i 243.090.28.01

GHO. BLaeR R @ 6.

'@}’;4;{-}‘;, f.} ....... / ?{0
sene Cobros fficiakes MT TOTALd ﬂ. nge.ab

Cajeto, J/
N IMPORTANTE: Este comprobante sera valido solamente por el
importe certificado por el responsable de la unidad receptora y
Preparato por Vo BY Jafe por el perceptor del valor, no justifica pagos anteriores
Fecha IMPORTE
22 . 6Nb. 00.
GF - 001 .
GRAF, MONARCA 5.R.L - Tie. Farifin B13 - Tel/Fax: 405 772 . 44 B5-0-CH TN 1,042 Or'iginui (B]ﬂﬂ"uj: e
: e LA LA 0T O P ORI 1” Copia (Rosado): Caja Perceptora
st litabial Ul 2* Copia (Celeste): Dpto. de Caja v Bancos (GF/DCB)

3" Copia (Verde): Unidad Emitente



UNIVERSIDAD NACIONAL DE ITAPUA (U.N.L.)

Creada por Ley 1009/96 de fecha 03 de Diciembre de 1996

Rectorado

Sres.

Encarnacion, 04 de octubre del 2021

Administracion Nacional de Electricidad (ANDE)
Avda. Espana N° 1268

Asuncion, Paraguay

De nuestra consideracion:

Tengo el agrado de dirigirse a Usted, con el objeto de informar sobre el pago

realizado a vuestra entidad via transferencia directa del Ministerio de Hacienda (Solicitud
de Transferencia N° 114.614/2021, efectuada en fecha 30/09/2021, referente a las
facturas segun detalle:

NIS Factura N° Monto
1719264 0010670423666 19.223.000
2727813 0010670423667 5.149.000
1726984 0010670423670 633.000
2818921 0010670423664 371.000
2363057 0010670423663 1.596.000
2779950 0010670423674 519.000 -
2350920 0010370423669 2.236.000 . .
2383829 0010670423665 -1.590.000
2612610 0010670423671 1.234.000
2896937 0010670423672 1.238.000
2538704 0010670423673 | 185.000
3114687 0010670382086 1.519.000
1704982 0010670423668 2.153.000

Por este intermedio solicitamos a vuestra institucién, sean canceladas las facturas

a creditos emitidos a nombre de la Universidad Nacional de Itaptia y de ser posible emitir

los recibos de cancelacién correspondientes.

d deseando exitos a vuestra institucion. -

g 5 1 10
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FORMULARIO DE RENDICION DE CUENTAS DE VIATICOS POR BENEFICIARIO
FORMAS DE PRESENTACION: FORMATO DIGITAL Y/O VIA SISTEMA ONLINE

a. Paratodos los casos de asignacion de viaticos por comisiones de servicio en el interior y exterior del pais.
b. Via Sistema Online para las entidades calendarizadas por Resolucion CGR.
Ley N° 6511/20

INSTITUCION: Universidad Nacional de Itapta

1 | Beneficiario: Rubén Dario Sosa Valdez C.1. N°:'2,343.561
5 Funcionario (permanente, comisionado, contratado) Si: X Nao:

Particular Si: No:
3 | Cargo o funcién que desempefia: Jefe de Unidad
4 | Disposicion legal de designacién de Comision N°: REC//M N°046/2021 Fecha : 05/10/2021
5 | Viatico asignado: a) (G ) 420.000 [ b) 80% (@) 336.000 | c) 20% (G) 84.000
6 | Destino (Ciudad/Pais, Ciudad/Dpto.) de la comisién de servicio: Asuncion

Motivo de la comisién de servicio: Trasladarse a la ciudad de Asuncion, a fin de realizar las siguientes gestiones: Entrega de Nota
7 | UNI-DGAF N°362/2021 a la Comisién Bicameral de Presupuesto en el Congreso Nacional. Retiro de recibo de dinero de PETROPAR,
ANDE Y COPACO.

8 | Periodo de la comisién de servicio: Desde: 05/10/2021 H'é‘sta:05!1012021
Registro de Salida/Entrada: e .

? (Tipo Documento) 8l e &

10 | Medio de traslado:; Institucional: X Particular:

11 | Detalle de gastos incurridos en la comisién de servicio:

Cec

G

Gbante | —Wone

Descrip enciiacien|
Alojamiento.
b) | Alimentacion
Copetin Mayo de Factura | 001-001- | 05/10/2021 [+100.000 | Consumicién
Eustacia Delvalle H 007500
. 001-001--|_05/10/2021 '90.000 Consumicion
Alce’s Group S.A Factura. | 0090911 =y |
Bar Hospedaje “San Bt 001-001- {-05/10/2021 50.000 Consumicion
Ramon” 0004384 i
o) Pasaje
Urbano/Interurbano
d) | Tasas
Puesto de Peaje : 5.000
Cnel. Bogado Ti(_:ket 3570767 |-05/10/2021
Puesto de Peaje ; _ 5.000
CAAPUCU Ticket | 1347924 |-05/10/2021 g
e) | Otros Justificados ) ~
| Juan José Benitez R. ~001-002- | 05/10/2021 10.000 Servicio de_
Estacionamiento Factura | 5503374 Estacionamiento
Ramirez Diaz de 002-003- | 05/10/2021 10.000 Servicio de
Espada |.C.S.A Factura | 0001103 . | Estacionamiento
Merceria Jorgito de 001-001- .| 150.000 | Adquisicion de
Mercedes Caceres Factura™- 500785 05/10/2021 ' F;gfggs%ir\::;g
12 | Total Gastos incurridos (a+b+c+d+e) G | 420.000
13 Monto devuelto: gl =~
Nota de Deposito Fiscal N° o Boleta Deposito N° y nombre de la cuenta.
14 | Monto sin Rendiciéh (5a-12-13) - P G 0
Fecha de recepcién del formulario y los documentos de respaldo presentados por los
15| beneficiarios a la Administracién del Ente deberan ser originales, y la institucion presentaré }(6' I,Dl O(b,
copia autenticada a la CGR adjunto al formulario original. (Sello institucional) |

Ley N° 276/94 “Orgdnica y Funcional de la Contraloria General de Ja Reptiblica”, Art. 40Q;

ona que proporcionare datos o informes
falsos a la Contraloria General, sera sancionada conforme a las disposiciones penales Y %

Firnma dél Beneficiario

Aclaracidn v i ] N Ribkan Daria Ceam Afaldas mpm nin sel



Juan José Benitez R.
ESTACIONAMIENTO

ACTIVIDADES INMOBILIARIAS REALIZADAS CON BIENES PROPIOS O ARRENDAI'—‘OS - LAVADEROS DE AUTOS

Teniente Héctor Vera N° 1345 ¢f O'higgins - Teléfono: 0981 400
juanjobenitezr@gmail.com

040

TIMBRADO N° 14985114
Fecha Inicio Vigencia 21/07/2021
Fecha Fin Vigencia 31/07/2022

R.U.C.: 1357333 -0
FACTURA

N001-002 0002374

L

L Asuncion - Paraguay J )
(Eacha: 05 [10] 24 CONDICION DE VENTA: CONTADO () CREDITO ( ) ;
Nombre o Razén Social: Q,U hen Sood
Rill.G. 9; - ?_)(J\ b ‘5—(01 Nota de Remision N°:
| Direccion: = Teléfono: J
& ™ Precio VALOR DE VENTA )
Cant. DESCRIFPCION Unitario e 5% 10%
SUVIGE e estauenamients 46 -000
Sub Totales /fO GCU
TOTAL A PAGAR Guaranies D L P inies —
AO-AJ30
LIQUIDACION DEL IVA: (5%) (10%) Olﬂq TOTAL LVA.: O[UQ J

Hahifitacién N® 1028 - GRAFINEI (Neide Alves de Oliveira) - RUC: 2301465-2
Montevidea N° 532 e/ Oilva y Gral. Diaz - As. - Tel.: 021 443 182 - Cel:! 0981 520398

15 Tal, 50x3 del 0002951 al 0003.700 - 07/2021

ORIGINAL: Comprador - COPIA 1: Archivo Tributana

C

OPIA 2: No Valide pf C. Fiscal

-

Copetin "May

De Eustacia Delvalle Salinas

Asuncién - Paraguay

oll

Otros servicios de suministro de alimento para consumo inmediato n.c.p.
Pdte. Franco ¢/ Garibaldi N° 1047 - Tel.: (021) 496 537

)

TIMBRADO N°® 14771252
Fecha Inicio Vigencia: 07/04/2021
Fecha Fin Vigencia; 30/04/2022

R.U.C. N° 2115997 - 1
FACTURA

| 001-001 N° 007500

Fecha de emision: ()5 de %)(Um

deZOﬂ

Condicion de Venta: CONTADO [ ] CREDITO D\

Nombre o Razén Social: Qumj ::QSQ

__RuUc/cl 2244 g A

Nota de Remision N

L de Elva Rosales

EEUU e 1521 of 3ra - Tel: 373 B26, Cal: (0984) 556 714 - 5 Tal, (50 x 2) del 7301 al 7550

4
: PRECIO N
el DESCRIPCION U“'TAF[“O EXENTAS = 3: e 10%
g
“4 CASumMifiien Jooooo doveo 0
> X a
N \
i3 o N
L% X N
SUB TOTALES: A00000
TOTALAPAGAR: (@) il gucferwes —— AN
J
LIQUIDACION DEL IVA: (5%): (10%): QOCEO TOTAL IVA: C[ o)
XPress arte e oion i 1est ORIGINAL: Gllente
L Arch, Tributario J

DUPLICADO:




RUC: 2508310 -4

\'on\c Tl (0536) 282 681 - Cel.: (0972) 167 103 Facd U X

TIMBRADO N° 14569010

Fecha Inicio Vigencia: 06/01/2021
Fecha Fin Vigencia: 31/01/2022

de Mercedes Caceres de Peralt o e ) :
L es de Peralta mEsugmesq.mrm%yuiw%ﬁ’mmdahmm 001-001 Ng 90 07 5 5
s
Fecha de Emision: %5 de Oc}fu\o(?_. de 2021 | Condicion de Venta: ContadoEZ] CréditoD \
Nombre o Razon Social: ?"\}\ﬂ e 6@5& y J
RUCoCsdld:  J U35 LA Nota de Remision N°: |
Direccion: Tel.: J
—
Cant. DESCRIPCION RV E—
A Coenoo de. Veary . 1f6000d /50000

| t
\
| \ \ \

\ N & \

l X \

Sub-fotal:
TOTALAPAGAR Guaranfes (o0 Con LUVt i)
| Quaonte > — - ]50.800
| 7 e
. (LIQUIDACION DELIVA:  (5%) (10%) 1D 636 . TOTALIVA: /4 A b3k -
fimprenta d Dionisio Moguera rala - Ruc: 2132033 - 0 Hab. N° 1664 - Cel.: {0981) 536 165 ORIGINAL: Cliente -_J
QUITNGY  emal: imprentaquindy@hotmail.com Ruta N° 1 Mcal. José Féln Estigaribia N° 759 - 3 Tal. 50x2 de (000751 al 00000 DUPLICADO: Archivo Tributario

o e
Timbrado N° 15084024
RUC: 80087566 - 4
Fecha de Autorizacion 03/09/2021

EStEClOﬂ de SQI’VICIOS valido hasta 30/09/2022
________.——-———________———_—-——'-_'_——————__'
p FACTURA
‘Ruta Moal. F.S. Lopez Km 116 Tel.: 0536 - 282 800 onnan
g cac udado e %Jumdy Paraguay ) LOO 1 - 00 1 'N .‘1 = 1U I 1 1
Fecha de Emision: 0540 ]2/’ lcOn'dician de Venta: CONTADO crepito [
RUC o0 C.I. N°:* 9 HuB361 -
Nombre o Razon Social: Qe X050 Teléfono:
Direccion: Nota de Remision N°:
i i Precio : Valor de Ventas
Cant. Descnpcmn Unitario Exentas 5% 10 %

Nafta Supef 97 aditivada

A | Nafta Full 9?[admvada Coudy wACién Qoo

Nafta ECC/BS aditivada

Diesel I\}éxt 50 aditivada

Diesel évo 10

- |

G.L.{-’.

| | i
Valor Parcial;
Total @ Pagar (en letras) Gs.: IV 0) Vﬁ}/l't_C( A [ e
\ S

—

e o DRs ~ Total IVA: 8182




/',-.-

“San RAamén”

de Mercedes Concepcidn Ramirez Samaniego

Restaurante - Parrillada - Alojamiento
Ruta N° 1 Mcal Estigarribia esq. Silvestre Silva

 Bar
O I G_Je Cel. 0974-530 040 - 0986-930 118
Caapucti - Paraguay

|

0010019004384

TIMBRADO N*: 14980547
Fecha Inicio de Vigencia 19/07/2021
Fecha Fin de Vigencia 31/07/2022

R.U.C.: 2028767-4
FACTURA

Condicion de Venta: CONTADO

A creormo [

Fechade Emision (O S - }O < 2094
:__Ruben Sosg .

N,

© Razon S

RUC: 9. 9)43 Y= - Nota de Remision N
Direccion: Teléfono:
PRECIO VALOR DE VENTAS
LT — RESCRRLION UNITARIO EXENTAS | GRAVADA 5% GRAVADA 10%
-.q . 3

S [T T = 2 T o I

= >

fisssssaevrrTieessafesnsanancnsna

SUB-TOTALES:

Cicoendo

TOTAL A PAGAR

i 2
LIQUIDACION DEL IVA: (5%) (10%) ({ S l-,l S TOTAL IVA:

gys

JR Impresianea de Rodtigo Gonzalez - RUC: 3583799 - 3 - Virgen de Fatima ef Estrella del Sur
50 Tal. 50X2 del 0002526 al 0005025 - 18/07/2021 - Cel.: (0983) 423 779 Hab, N° 2225

Original: Cliente
Duplicado: Arch. Tributario

J

Coel. BOGADOC

PUESTO DE PEAJE

amendoza
G5/10/2021L 04:11.:19

Cajeras:

Fecha:

3570767

N Transaccion:
Carril: 1
Categ.: Al

Metodo de Pago : Efectivo

v 1]

Total Pagado: 00 Gs.

MOPC  RUC: 80004239-5
iTenga un buen viajel

PUESTO DE PEAJE CAAPUCU. .
Cajero: mnoreno -
Fecha. 05/10/2021 05:53:31 ~hie VR L0Y
N® Transaccion: 1347924 gl
Carril. 2 Rt STAT54
Categ.: Catl Konbea Clies
Método de Pago: Efectivo :
Total Pagado: 5.000 (s,

e e e P

MOPC RUC: 80004239-5

iTenga un buen viaje!

S PR




I Version: 8 I

Ne_JWD
FORMULARIO DE RENDICION DE CUENTAS DE VIATICOS POR BENEFICIARIO
FORMAS DE PRESENTACION: FORMATO DIGITAL Y/O VIA SISTEMA ONLINE

a. Paratodos los casos de asignacion de viaticos por comisiones de servicio en el interior y exterior del pais.
b. Via Sistema Online para las entidades calendarizadas por Resolucion CGR,
Ley N° 6511/20

INSTITUCION: Universidad Nacional de Itapua

1 | Beneficiario: Rubén Dario Sosa Valdez C.I. N°: 2.343.561
2 Funcionario (permanente, comisionado, contratado) Si: X No:

Particular Si: No:
3 | Cargo o funcién que desempefia: Jefe de Unidad
4 | Disposicion legal de designacién de Comision N°: REC/VM N°046/2021 Fecha : 05/10/2021
5 | Viatico asignado: a) (G ) 420.000 [ b) 80% (@) 336.000 | ¢) 20% (G) 84.000
6 | Destino (Ciudad/Pais, Ciudad/Dpto.) de la comision de servicio: Asuncién

Motivo de la comision de servicio: Trasladarse a la ciudad de Asuncién, a fin de realizar las siguientes gestiones: Entrega de Nota
7 | UNI-DGAF N°362/2021 a la Comisién Bicameral de Presupuesto en el Congreso Nacional. Retiro de recibo de dinero de PETROPAR,

ANDE Y COPACO.
8 | Periodo de la comision de servicio: Desde: 05/10/2021 Hasta:05/10/2021
Registro de Salida/Entrada; f .
° (Tipo Documento) St WE X
10 | Medio de traslado: Institucional: X Particular:
11 | Detalle de gastos mcurndos en la comision de servicio:
: i Gigmprobé? te 2% Moneda Extranjera |  Monto
Descr;p\clén_. --: Tlﬁo ; 7 ; Fecha Denominacién [ Monto | Cotizacién Equl\giente Observacion
a) | Alojamiento
b) | Alimentacién
Copetin Mayo de EaEtiiE 001-001- 05/10/2021 100.000 Consumicion
Eustacia Delvalle 007500
-001- C )
Alce’s Group S.A Factura 8850%(:11 05/10/2021 90000 ensameen
Bar Hospedaje "San Eaptiivg 001-001- 05/10/2021 50.000 Consumicion
Ramén” 0004384
o) Pasaje
Urbano/Interurbano
d) | Tasas
Puesto de Peaje 3 5.000
Cnel. Bogado Ticket | 35670767 | 05/10/2021
Puesto de Peaje . 5.000
CAAPUCU Ticket | 1347924 | 05/10/2021
e) | Otros Justificados
Juan José BenitezR. | . | 001-002- | 05/10/2021 10.000 Derviclo de
Estacionamiento 0003374 Estacionamiento
Ramirez Diaz de 002-003- | 05/10/2021 10.000 Servicio de_
Espada I.C.S.A Factura | 5501103 Estacionamiento
Merceria Jorgito de 001-001- 150.000 | Adquisicion de
Mercedes Caceres | ' 28U | gog7gs | 05/10/2021 | (poedespetacin,
12 | Total Gastos incurridos (a+b+c+d+e) G | 420.000
13 Monto devuelto: T
Nota de Depésito Fiscal N° o Boleta Deposito N° y nombre de la cuenta. ,
14 | Monto sin Rendicién (5a-12-13) G 0 |
Fecha de recepcion del foermulario y los documentos de respaldo presentados por los
15| beneficiarios a la Administracién del Ente deberan ser originales, y la institucién presentaré l JO } JJ )
copia autenticada a la CGR adjunto al formulario original. (Sello institucional)

Ley N° 276/94 “Organica y Funcional de la Contraloria General de la Republica”, Art. 40; “La p sona que proporcionare datos o informes
falsos a la Contraloria General, serd sancionada conforme a las disposiciones penales

Flrma‘fa | Beneficiario

Aclaracion v 1 N®: Ruhéan nn:[n =P P Iy A0y T SISy = P e Ny G S —




>

TIMBRADO N 14980547 il
{ 4% F 4 ¢ Facha inicio da Vigencia 19/0712021
qu Q |" Q I"'l o I"" Fecha Fin de Vigencia 31/07/2029

de Mercadss Concepcitn Ramiraz Samaniego R UC 2028767"4

® Restaurante - Parrillada - Alojamiento FACTURA
Hospedg_]e Ruta N° 1 J';k;al Ee;;garribiauesq, ngwstre Silva
Cel, 0974-530 040 - 0986-930 118 - e
2 Caapucl - Paraguay 001 001 O U O 43 8 4
| Fecha de Emision OS < 16 2091 Condicion de Venta: CONTADO  [X] CREDITO Ej*

Nombre o Razon Social: T’%U”ﬁe.ﬂ SCC:?Q :
RUC: 9 :%q_% 56 f\ e Nota de Remision N®

Direccién: Telefonao:

......... Jeeasnmizidn ...

EXENTAS GRAVADA 5% GRAVADA 10%
T T T T T Ty 1 o S

mEEEuN

SUB-TOTALES:

Pt

TOTAL A PAGAR: ( \;‘.’q CU€1’L &O) k) !‘}

LIQUIDACION DEL 1vA: (5% {10%) é{ S’ L{- S TOTAL VA

Jﬁ?ﬂn‘{mﬁm&de Rodrigo Gonzalez - RUC: 3583799~ 3 - Virgen de Fatima af Estralla del Sur
50 Tal. 50%2 del 0002526 al 0005025 - 18/07/2021 - Cal.: (D883) 423 779 Hab, h* 2225

Original: Cliente
Duplicado: Arch. Tributario

UNIVERSIDAD NACIORAL DE ITARUA
. USOADMINISTRATIVO
’f;&i“;\ﬁ Es copia fiel delariginal /

=

s

=Ll =
ST

T

TR PR

Bra. Zullyigrez

PUESTO DE PEAIE (‘i‘w 1 A ﬂL)Gﬁhﬂ

ajero: e
&:éha: 05 /1072021

N° Transacoion: AR .
Garells
CCateg. .

e Pagh: Ffan tive
Matods de Fago: E

L. 000 Ga.

MOPC  RUC: BOOUAZ39-8

iTenga un buen viaijel

PUESTO DE PEAJE CAAPUCL.

EE}EFE? _________ mitoIrEno
Feacha: 05/10/2021 05:53:31
N® Transaccion: 1347924
Carril: ! ?
Categ,: : Lgtl
Método de Pago: Efsctive o
Total Pagado: 5.000 Gs.

MOPC RUC: 80004239w§ .
iTenga un buen viajel




- B " R . TIMBRADO N° 14985111
Fecha Inicic Vigencia 21/07/2021
]U dan jose en Itez’ ® Facha Fin Viggncia 31/07/2022
ESTACIONAMIENTO R.U.C.: 1357333 - 0
ACTIVIDADES INMOBILIARIAS REALIZADAS CON ﬂI_E_If{ES PROPIOS O ARRENDADOS - LkVADEROS DE AUTOS F A C T U R A
Teniente Héctor Vera N 1345 of Q'higging - Telefono: 0981 400 040 ; ) o 1
L juanjobenitezr@agmail.com NOOO‘! _002 0 0 O o W 7 4
Asuncién - Paraguay
v |5 ar
Fecha: 05' l 1,01 924 CONDICION DE VENTA: CONTADO ( )'\) CREDITO { )
Nombre o Razén Social: Q’U en SoaoC
Ruc: 9-5U%H Se1 Nota de Remision N°;
\ Direccion: Teléfono: J
g . Precio VALOR DE VENTA )
Cant. DESCRIPCIGN Unitario e ortas 5on 10%

SUIOY 02 EahauenQnienis: 40 -000

—

Sub Totales /tC’ w:)
TOTAL A PAGAR Guaranies D UL ewiiwnies —

AO-J0O

UTU CR2IUAD taLniUmAL UL1|H|"
| LIQUIDACION DEL IVA: (5%) (10%) Of G USO ADKILSTREGTAL VA yfl §
Habilitacion M 1028 - GRAFINEL (Neida Alves de Cliveira) - RUGC: 2301465-7 A1 f‘ RIGINAL: Carmpracos - COPIA 1: Archivo Tribulanic
Mortevidea N* 532 s/ Oliva y Gral, Diaz - A5 - Tel 0121 443 182 - Co: 03B 550898 iﬁf o 03B @0 tiwngarloo rigisai COPIA 2; No Yaldo i G. Fiscal
}-_: _::'
7 Bra zu::_, L'Sgl Farfagra e
1 L "0 . Directora Ad inistraiivaT BRADO N° 14771252
o p e in a yo e FghaLInicio Vigencia: 07/04/2021

echa Fin Vigencia: 30/04/2022

De Eustacia Delvalle Salinas R.U.C. N° 2115997 -1

Otros servicios de suministro de alimento para consumo inmediato n.c.p. FACTURA
Pdte. Franco ¢f Garibaldi N® 1047 - Tel.: (021) 496 537 o
L Asuncion - Paraguay B 01 -001 N 007500
[ r
Fecha de emision: ()5” de oy L v . de20 u Coy((cmn de Venta: CONTADO [_| CREDITO D
Nombre o Razén Social: B¢ 9oy SOIC L/
iej a.
L RUC/CE 24D gk Nota de Remision N°: y
PRECIO VALOR DE VENTA 5
s DESCRIPCION UNITARIO EXENTAS 5% | 10%
e ; [
4 NS MG Jooooo loveo O
Y =

N X X
\ N \
RN LY X
Y N\ 5
S LY N\
ey < X
SUB TOTALES: A00000
TOTAL A PAGAR: (€N M\ aua%n\&s S e ACO0ND
LIQUIDACION DEL IVA: (5%): (o A0Q0 roraLva: Q00D ;J

LR D Fr A rSe RS 4 AEd OBICIMNAL - Cliamta




. ( By . : [ TIMBRADO N° 14569010 )
H!ﬁftﬁiﬂ 3% Fecha Inicio Vigencia: 06/01/2021
] 9 _‘_ _ Fecha Fin Vigencia: 31/01/2022
L - RUC: 2508310 - 4
FACTURA
AN Tel.. (0536) 282 681 - Cel.: (0972) 167 103
& Wiercedes Caceres de Peralta i iy o T i PGl ie el Coparsans . 78
L M e[| 001001 N8 200785
( T =
Fecha de Emision: (5% de O(}uﬂ‘r@q @& de 2047 ‘ Condicion de Venta: Contado@ CréditoD
Nombre o Razon Social: ?‘*\J\\/“ £ i—;@ S
RUCoCedld: 3 23« 2/ Nota de Remision N°:
| Direccion: ' Tel;
—_—
(cant. DESCRIPCION P. Unitario s DL VENTA_
; L L o ' :
A COLW\ e f‘:‘( Ve iy 50000 220000
5 i 3

Sub-total:
TOTALAPAGAR Guaranies (" 190 Cen kvt ol -
; s g NIVERSIDAD NAT]0 ITAPL
{%L}-{-’“ Gn g > N . w?%?fnuum jﬁ)rﬁ% $21%
(LIQUIDACION DEL IVA: ~ (5%) (10%) 12 &3k ESTERRAR fitt:ceoRigigal 3¢ )
T arerita de Dionisio Noguera Irala - Rue: 2132033 - 0 Hab, N® 1684 - Cel.; (0981) 838 Oﬁwm\l‘: Cliente
QUEINAY  emal: inprentaquindy@hotarall. com Rula N° 1 Mcal. Joss Féls Esfigarribia RYRLICADO: Archivo Tributaria

lly Lopez Fania ua

N° 15084024
2N RUC: 80087566 4
CC’Sk Estacién de Servicios Vaildo hasta. 30/08/2027
GOFSA 7 \CTURA
| T T Moal, 8- Lépez 3?6;1_6 P-;erlé:g??a?rs-zsz 800 ! | 1- 001- NO NQo g C g1 i
[ Fecha de Emision: OS(40] 34 | Condicién de Venta: CONTADO [X] CREDITO []
RUC o C.I. N°: PN TEE
Nombre o Razon Social: v e XDOI Teléfono:
Direccidn: Nota de Remision N°: )
(Cant. Descripcion Upr:ﬁ:i?o Exentas s d;/o\/emas 10 % ]
A | Nafta Full 93laditivada (o USY LiCLEN Qoo QUOOE
Nafta Supef 97 aditivada
Nafta Ecc%is aditivada ]
Diesel Next 50 aditivada
Diesel évo 10
ol
G.L.f_ -
| _
Valor Pardial: Qoeoe
Total a Pagar {en letras) Gs.: MO venta e Q’OOC‘G
== J
| Liquidacién del IVA: 5% 10% O a Total IVA: ©1 006 il



TIMBRADO N° 44985111

l uan ]()Sé Ben itez R " Fecha Inicio Vigencia 2110712021
Fecha Fin Vigencia 34/07/2022
ESTACIONAMIENTO R.U.C.: 1357333 - (0]
)\CTIVlDADESlNMOBlLIARIAS REALIZADAS CoM BIENES PROPIOSOARREND.QUOS-LAVADERUS DE AU_T‘QEI’ F A CT U R A

Teniente Héctor Vera N° 4345 ¢f O'iggins - Taléfono: 0981 400 040 99 4
5uan]ubemtezr@gmah.corn ; NOUO“ _002 0 D Q o Wl 7
Asuncion - Paraguay

GONDICION DE VENTA: CONTADO ()9 CREDITO { )

\,_ A0 -000

Teléfono,
" lg Precio | VALOR DE VENTA
‘ Unitario ! Exentas | 6% 10%
‘ 5 1
. l

sub Totales |
b |
TOTAL A PAGAR Guaranies M_Dj.!‘ 3}}51& EZ\)N A
r R ERSTO RACTUTR AL UETAP '
LIQUIDACION DEL IVA: (5%) (109 )Oma USG AQNINSTRRETAE LVA- at
iTiacion e 1026 - GRAFINEL {Heide Alves Dliveira) » RUC: 2301485-2 T ko o ed s dlclishedo@ T SRBNAL Comprador - COPIR 13 bicnivo T
D nidan N 532 ef Olva y Gral Dl e 21 s 102 UCe.zgﬁ%:f pr %3@?0?‘3%3‘ AS fihesdoo gl P Comaz o “'ﬁﬂ:ﬁ“]‘?f':g'
SO

MBRADO N° 14771252
Feg! ,J:]i;;j@.ﬂgencia: 07/04/2021
Fecha Fin vigencia: 30/04/2022
R.U.C. N° 2145997 - 1

FACTURA

Copetin "May

De Eustacia Delvalle Salinas

Otros servicios de suministro de alimento para consumo inmediato n.c.p.

pdte. Franco ¢f Garibaldi N° 1047 - Tel.: (021) 496 537
Asuncion - Paraguay

Nombre o Razén Social: -

ruUcC/ClE 224D S

PRECIO VALOR DE VENTA

pEsCRIPCION L e T M
lovoo©

SUBT

TOTAL A PAGAR:

e S e O o Y

ORIGINAL: Clients

i S el



TIMBRADO N° 14569010
Fecha Inicio Vigencia: 06/01/2021

( M!ﬁegﬁlﬂ Fecha Fin Vigencia: 31/01/2022

. s ol : RUC: 2508310 - 4
' Tel: (0536) 282 681 - Cel.: (0972) 167 103 FACTURA

de Mercedes Caceres de Peralta Esigaria s ; ;
e80. Tle. Fretes y Prof. Cristibed Perez et g ba = f :
. Quinely - Paraguay Rk L 001 001 Ng ‘] 0 \0 7 B 5
(Fecha de Emision: (925 de Ochdece de 2027 | Condicion de Vente: Contado[,/]  Crédito ]
Nombre o Razon Social: %\\}‘\(-}f_\_{\ ff'—_jc;.,.;—_}(_-.« ;
RUCoCédld: 3 R34 j{ Nota de Remision N°:
| Direccion: Tal
; )
Cant. DESCRIPCION P. Unitario BT L g D VENTA
oy ,\1 - " .I 7 4 S -
/ Cowano dr  Ueary B0 oo /30000
. | \

Sub-total:

TOTAL A PAGAR Guaranies ( " & ) 'k-u;. Caonvt whevy h«_ X 'I
“ ITAPUF
! 'm’\.}{./i i DIy @ B UN‘Y__E.E-%%‘Q:*?:::?:' i‘ﬁr 3% ) i
l Al " S
- (LIQUIDACION DEL IVA: (5%) (10%) 42 GLEE EsTOmE Mo Mﬁﬂ @I3e

®nnprenm de Dionisic Noguera Irala - Ruc: 2432033 - 0 Hab. N° 1684 - Cel.; (0581) 838 9= - = ORIGINAL: Cliente

Qusiindy  enal imprentaquindy@hotmail.com Rula N° 1 Meal. José Félix Estigaribia mz de (00075 %a) 8000000 DUPLICADO: Archidb Tributaris
\Nl
/
Dra. Zhtly Lope? Paniagua
fi ' X Ditec 7

&fv\x‘
Ce’Sh Estacion de Servicios

e |
GROUP SA, 1
xq\ &7 ;
T Ruta Mcal. F.S. Lépez Km 116 Tel.: 0536 - 282 800 ]
{ Ciudad de Quindy - Paraguay -
LR ol
Fecha de Emision: OS-I {'0 l?/{ ICDndicién de Venta: CONTADO [X] creDITO [:l
RUC o C.I. N°;' 9 HUDSEA -
Nombre o Razon Social; Qv ke >OL>O| Teléfono:
| Direccion: Nota de Remision N°: )
( =S Precio Valor de Ventas )
Cant. Descripcion Unitario Exentas 5% 10 %
A | Natta Full 93faditivada Lo UDSY LatClon Qoo QOOOC
Nafta Supe/ 97 aditivada

Nafta ECE/BS aditivada

Diesel Mext 50 aditivada

Dleselévo 10

Flex/
G.L.f.

|

|

Valor Parcial: | qQ oot
Total a Pagar (en letras) Gs.: WO V'Q}/l*"&t A F ol Q’OOOC}

\ Liquidacion del IVA: 5% ; 10% O 12 a Total IVA: 2109




CSHE3

UNIVERSIDAD NACIONAL DE ITAPUA (UN.L)
Creada por Ley 1009/96 de fecha 03 de Diciembre de 1996
Direccién General de Administracién y Finanzas

Rectorado
ANEXO 1 : Version 2
Aprobado por RESOLUCION REC N°
Formulario de Derivacién de Expedientes (Sub Grupo 230)
INFORMES FINALES DEMISION -~
AreaResponssble . Responsabilidad

/@ misién en cuanto al formato

1. Control y Procedimientos/ Mesa
o nfaciones de respaido, S

de Entrada -

Exp. N°: : _ i Lo
poat - G (< e % U 03 g

Namero de
Hojas:

Devuelto por:

OBS: La presentacidn del expediente, deberd realizarse en tres legajos: fer. Legajo: deberd contener, formulario de rendicion de
cuentas de viaticos y los comprobantes respaldatorios originales que Justifique la asignacion; 2do. Legajo: Formulario de cuentas de
vidticos original y copia autenticada de los comprobantes respaldatorios que justifique la asignacion; 3er. Legajo: Copia simple del
formularic de rendicién de cuentas de viaticos y de los comprobantes respaldatorios que justifigue la asignacién. Enviar escaneado fas
documentaciones af correo controiyprocedinnipniodiunicdinpy; EN CASQ DE NO RENDIR O DE RENDIR EN FORMA
INDEBIDA el minimo del 80% del vidtico asignado, debera depositar en fa cuentz de ori gen (comunicarse con el Dpto. De Tesoreria
para la confinnacion de la cuenta de origen). El expediente de informe final de misién contiene los siguientes documentos: §.
Formuiario de Informe Final de misidn firmado por el beneficiario; en caso de corresponder a viajes de docentes para desarrofio de
clases yfo administracién de exdmenes, se adjuntan memorando ditigido al Rector firmado por ef Decano y copia escaneada en formato
pdf, del libro de registro de asistencia, en medio magnético (CD)). 2. Copia de ia Resolucion de Vidtico y 3. Evidencia de [2 mision
realizada.

Vc_riﬁca_.cién del expediente, en cuanto a su contenido ajustado a las

2. Departamento d§ Audm:ﬁa disposiciones legales.
Fecha de
Recepeidn: Hecho por: Verificado por: Fecha: Devuelto por:
- ' Control, consolidacién, digitelizacién (si corresponde) y derivacién de
3. Direccidn Geperal de copia digital de los informes finales de ‘misién al Departamento de
Administracidn y Finanzas Informética, para su publicacién y del expediente impreso-a la
s cnl T Direccibn Financiera. o _ . : "
Fecha de
Recepeion: Hecho por: Verificado por: Fecha: Devuelto por:

Revisién y derivacion del expediente de Informe Final de Misién al

4. Direccién Financiera Departamento de Contabilidad.




UNIVERSIDAD NACIONAL DE [TAPUA Vision: Ser una universidad con calidad y perinencia en la formacion,

Creada por Ley N° 1009/96 de fecha 03 de diciembre de 1996 investigacion, innovacion y vinculacién social, reconocida a nivel nacionaf e
internaiional, comprometida con fa construceion de una sociedad inclusiva y
sostenible.

B DA/REC IN® 23212021

MEMORANDUM

A Prof. Ing. Hildegardo Gonzalez Irala, Rector
Universidad Nacional de itapua

De: Dra. Gloria Arias, Directora Académica- Rectorade
Universidad Nacional de ltapia

Fecha: 14 de octubre de 2021

Objeto: Remitir informe final de mision

Sefior Rector:
Por este medio me dirijo a usted a fin de remitir el informe final de misién segin resolucién
REC/VM N°048/2021, referente al viaje realizado a Ja ciudad de Asuncidn.

Atentamente,

Mision: Somos una universidad que promueve fa formacion infegral de profesionales de caﬁde?d med{anre la
docencia, Ia genaracion y transferencia del conccimiento cientifico — tecnoldgico con zompromiso sociaf para
ef desarroflo sostenible, preservando la identidad nacional y forfaleciendo Jos procesos de interacionalizacion.

Paginaldel



UNIVERSIDAD NACIONAL DE ITAPUA {U.N.L)
Creada por Ley 1009/96 de fecha 03 de Diciembre de 1996
Rectorado
ANEXO 2

Aprobado por RESOLUCION REC N° 41/2020

| FIFM/VM N°

FORMULARIO DE INFORME FINAL DE LA MISION

(Para Funcionarios Administratives y Académicos, Otros)

LEY N° 5189/2014
INSTITUCION:UNIVERSIDAD NACIONAL DE ITAPUA
AREA INSTITUCIONAL:
1. Nombre/s y Apellido/s del/los 2. Cargo o funcién | 3. C.I.N° {4, Firmas:
Beneficiario/s: que desempeiia N i
2 . . . Directora R R
Glorta Mariza Arias Alonso Académica 3.933.316 L{%ﬁ A’
P 7]
3 Mariano Duarte Jefe de Unidad | 4.391.437 y g
5. Resolucién de Viatico N°: 048/2021 | 6. Fecha de la Resolucion:  12/10/2021
7. Expediente de Viatico N°: 2116/2021 )
8. Destino de la Comision de Servicio: | Asuncién
9. Motivo de la Comisién de Servicio: | Trasladarse a Asuncion
10. | Periodo de Ja Comisién: 12/10/2021 | Desde: 09:00 AM [ Hasta: 14:00 PM
11. | Nombre del chofer designado (Si el medio de traslado es institucional): Mariano Duarte
12. Actividad/es Entidad o empresa visitada
12.1 | Trasladarse a la ciudad de Asuncion para participar de la | Instalaciones de Tursi
ceremonia de premiacion de reconocimiento ODS Producciones- Asuncién
Paraguay 202]en representacion de la Universidad
Nacional de Itapua
13. | Beneficios de la mision realizada para la Instituciéon:
13.1 | Recibir la premiacion de reconocimiento ODS Paraguay 2021 para la Universidadz%;
Nacional de [tapyig.
/ T j,d .:“‘M—‘M# Um
Firma del Superioy Jerarquico -Aclaracién de Firma: %r\oa S e (o) “’*‘\\»c 0;;\/f
RESPONSAEZES)JE LA CONSTATACION DE LA REALIZACION DE LA/S TAREA/S ENCOMENDADA/S
/
Firma: /

Aclaracion de la Firma: Sello:

Mesa de Entrada de Control y Procedimientos:

Expediente N°: )Y+

Fecha{] 91 Hl:b |

Hora: JI*J¥ ) ,

Firma: <z

AL @h

¥
¢

Aclaracton d& Firmay,

D



UNIVERSIDAD NACIONAL DE ITAPUA
Creada por Ley N* 1009/96 de fecha 03 de diciembre de 1996
TEKOMBO'E MOTENONDEHA
DIRRECION ACADEMICA - RECTORADO

Informe de viaje a la ciudad de Asuncion

El dia martes, 12 de octubre, la Dra. Gloria Arias ha viajado a la ciudad de Asuncién en las
instalaciones de Tursi Producciones con el fin de participar en la grabacion de la ceremonia de
premiacién de reconocimiento ODS Paraguay - 2021.

El Reconocimiento ODS Paraguay - 2021 es una iniciativa de! Pacto Global Paraguay, e! Centro
de Informacion y Recursos para el Desarrollo (CIRD), con apoyo de la Unién Europea en
Paraguay. Se realiza en alianza con la Comision ODS Paraguay y el Programa de las Naciones
Unidas para el Desarrollo (PNUD).

El proyecto presentado lleva como nombre “El fortalecimiento del bilingiiismo guarani-castellano
desde la docencia, la investigacion y la vinculacion social” e! cual ha sido elegido por e! Comité
de Expertos para recibir ¢l Reconocimiento ODS Paraguay 2021 en la categoria Personas y
segmento Academia. La entrega de Reconocimientos sera transmitida por varios medios de
comunicacion el préximo 28 de octubre.




UNIVERSIDAD NACIONAL DE ITAPUA

Cresdy pot Ly M8 JE0AM6 e frcha 8 60 cramnbea da S99
Rectorado

Laeatnacton, 2 dnoctuhen de 2021
RESOLUCION HEC/YM & 04872021,

POR LA CUAL SE AUTORIZA EL PAGO DE "VIATICH y MOVILIDAD', A PUNCIONARIDS DEL,
RECTORADD DE LA LN Lassscoorsesesvarensoes st is a0 04003000 0 100 d Sty o

VISTO Y CONSIDERANDD:

T espedionts B 2116/20218, enrreapntibionts al memnrands presentada pat la Bra, Glorla Arlas,
Dirocrare Aredtmica ded Rectamda, pot of cual sollgita ta provvistdn de widtien para los Tanclotarios b Dea.
Cloria &riay Directors Academiva del Restorado, y para sl 5r, Morfano Duarte, [efe de linidad, giienes o
extarian trmladando a la cudad ds Asuncldn o fin de participar sn la coremoria de premiacion de
rocanncimdento ODS Paraguay 2021, ol fa martes 12 do ootnbre del carriente afis. -

Que. la Loy KE 667272028 “Que oprucha of presupuesto general de la bracisn pura of Ejercizio Fizeal
217 contempla o Rubro de "Vidtico y Movilldad”, y establece la Tabla de Valdres para trasiades al isterise

wodt i

¥ raverior del pals

[ P

Que, “la autoridad o ¢l funcionario facultado para autorizar las camislones ce servicion debe
establocer Cxpresamente v por escrity, en cada caso los objetivos, condiciones y tlempo de duracids de b
comusidn v ¢ manto de vidtico en funcidn a una tabla de valores preestablecidos”, conforme la estabiece ¢
21 5% de |z Loy NE 2597705 "Que regula ¢l otorgamlento de vidticos en la Administracidn Pébiley ~—

Que, s amibucién del Rector disponer por st solo los pagos previstos en #f Prefupuests de L2
Univessidad de conformidad a lo establecldo en el Art. 21 inc. "n* de] Estatuto de la Institedéd

POR TANTO;
£1 RECTOR DE LA UNIVERSIDAD NACIONAL DE ITAPUA EN USO DE SUS ATRIBUCIONES ¥

DEBERES:

LVE:

Jefe de Unidad, quien trasiadaraa la Dra. Glorta Aries Directors
arse, a la cludad de Asuncidn, ¢l dia martas 12 d2
onada en et cuerpo de La preseate resededile

12) COMISIONAR a! Sr. Mariano Luarte,
Leodtémicn del Reccorade, envirtud ala necesidad de traslad
nerubre del corriente afio, 2 in de realizar la actividad menci

“yidtico y Movilldad’, conforme al cuadre que 52 daraily 3

29} AUTORIZAR el pago en concepto de
contimeadién--

-------------- ]

.......

3 Gloria Marira Arlas Alonso 3931316 420,000
2 Marjano Duarte 4391437 350000 i
39) COMUNICAR a quienes corresponda y CUMPRID ARCRIVATawrrvsssvsssssemsiasorms sy on s oo
N 1

T T / i7
S TN / 1
. in | AL P

Abg. Néstor tbditez Miranda
5 Sécretario Gengral

i _prof. igfHitgegordo/Gonzdter trala
F\\"" Ry Rector




I Version: 8 |

N 49
FORMULARIO DE RENDICION DE CUENTAS DE VIATICOS POR BENEFICIARIO
FORMAS DE PRESENTACION: FORMATO DIGITAL Y/O VIA SISTEMA ONLINE

a. Paratodos los casos de asignacion de viaticos por comisiones de servicio en el interior y exterior
del pais.
b. Via Sistema Online para las entidades calendarizadas por Resolucion CGR.
Ley N° 6511/20

INSTITUCION: Universidad Nacional de ltapta
1 | Beneficiario: Gloria Arias C.l. N% 3933316
5 Funcionario (permanente, comisionado, contratado) Si; x No:
Particular Si: No:

Carge o funcién que desempefia; Directora Académica
Disposicion legal de designacion de Comisién N°: Resolucion REC/VC M°048/2021 | Fecha @ 12.10.2021

?3238690/?}06) c) 20%(84.0006)

Destino {Ciudad/Pais, Ciudad/Dpto.) de la comision de servicio: Asuncion

Motivo de la comisién de servicio: Trasladarse a la ciudad de Asuncion para participar en la ceremonia de
premiacion de reconccimiento ODS Paraguay 2021

8 | Periodo de la comision de servicio: Desde: 12/ 10 /2021 Hasta: 12 /10 /2021

3
4
5 | Viatico asignado: a) {420.000¢ )
8
7

Registro de Salida/Entrada:; . )
? (Tipo Documento) St No:x
10 | Medio de traslado: Institucional: x Particular:
11 | Detalle de gastos incurridos en la comisién de servicio:
 Racerine ' ~ Comprobante | "Moneda Extranjera’ " Monto - | —
Descripcion. Tipo . [ G N°"° T 'Fecha . . |Denominacién |Monts | Cofizacion EqUng'em"-‘_ Observacion
a) | Alojamiento
b) | Alimentacion
La casona de la Factura 001-001 coNsumIsion
Reina 0001562 | 12.10.2021 | guaranies 200.000
Alce’s Group S.A- 001-001 consumision
Eszacion de Factura | 5091347 | 12.10.2021 | guaranies 100.000
servicios.
Sandivel 001-001 consuMision
Restaurant parador | 2™ | 0031824 | 12.10.2021 | guaranies '; 76.150
o) Pasaje
Urbano/Interurbano
d} | Tasas
MOPC Tiquet | 1512215 | 12/10/2021 | guaranies 5000
e) | Otros Justificados
Farmacia y 125- 63.0580 _
perfumeria Punto Factura | 001- 12M10/2021 | guaranies medicamentos
Farma 0002305
12 | Toal Gastos incurridos (a+b+c+d+e) @ | 444.200
13 Mcnto devuelto: @
Nota de Deposito Fiscal N° o Boleta Depésito N° y nombre de |a cuenta.
14 | Mcnto sin Rendicién (5a-12-13) @
Fecha de recepcion del formuiario y los documenios de respaldo presentados por los C
;| beneficiarios a la Administracion del Ente deberan ser originales, y Ia institucion Q}] J ' (9\) ) -,_
presentara copia autenticada a la CGR adjunto al formulario original.
{Sello institucional)

Lev N° 276/94 “Organica y Funcional de la Contraloria General de la Republica’/Ar. 40; “La persona que proporcionare
datos o informes falsos a la Contraloria General, seré sancionada conforme a fas flisposjciones pedales vigentes...”

Qe

Firma del Beneficiario
Aclaracion y C.I. N°.Gloria Arias- N°3933316



Estacion de Servicios

Ruta Mcal F.S. Lopez Km 116 Tel.: 0536 - 282 800
Ciudad de Quindy - Paraguay

Timbrado N° 15084024

RUC: 80087566 - 4

Fecha de Autorizacion 035/0%2021
Vialido hasta 3M092022

FACTURA

7 b

001-001-N0/08913@?‘

Fecha de Emision:

123 i0] 2021

| Condicion de Venta; contabo = Crepito [

RUC o C.i. N®

2,933 3 1

Nombre o Razén Social: . Wi

Aaas

Teteiono:

Direccion:

Nota de Remision N7

Cant, Descripcién

Precio
Unitario

Valor de Ventas
5%

Exenias 10 %

Nafta Full 93 adjtivada

Nafta Super 3{ aditivada

Nafta Eco q! aditivada

Diesel Nglt 50 aditivada

Diese! Evo 10

Flex/

G/[R
/

CLIO50 Mi i .

kp.o~

WO O 5>

Vatlor Parcial:

JOO 0>

R

Total & Pagar (en letras} Gs.:
e !

Carem

)

U ey ——

PR

-

JO 08

Liquidacion del IVA: 5% 10%

qodG -

Total IVA: Q0

Muftigrafica Purlo 5 de Eduardo Espinola
Av. La Vicloriz 1811 - Tel.; 514 232 - 1.6, - RUC: 804583 -5 - Habilitacion N° 1.138
100 Tal. {50x2) del 0089.001 al 0094.000

QUIMICO Original: Compradar
Duplicads: Archive Tnbutans

FJ?Z C)a,dona a/e /a /é eina

de Vicenta Corazén Chamorro Rios
Comedor - Restaurant - Parrillada - Surtidor
Bebidas ¥ Golosinas - Anexo: Chiperia _
Correo Electrénico: jojolujan2? @hotmail.com
Cel. 0985 820 23] - 0982 584 457 - Tel.: 0741 252: 136
Ruta N°® | ¢f Desvio Ruta 8 - Coro +1¢f Bogado - [taplia - Py.

(TIMBRADO N° 15114794
Fecha lnicio Vigencia 17/09/2021
Fecha Fin de Vigencia 30/09/2022

RUC: 1.778.654 - 1
FACTURA

| N° 001 - 001 - 0001562

\

(Fecha........ S de, (D¢ tee.
Sefior (e5): (o OB A B

. /57{ ....................... de 20 o7 {
= N - SO -

I
Cond. de Venta: Contado (%) Crédito{__) W
ClLoRUC. .7.8.3.3 F4x 7.

Nota de remision N°___

\ Direccidn: ..

VALOR DE VENT

CANT.

5%

)
vALOR PARCIAL AL OO
Dodeceniob... YT o A 5 A
TOTAL A PAGAR. .3¥&. A f IIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIII - oo, ol
......................................................................................................................................... o »P-M’/ R j’f o)

Torres 7 R.U.C. 3188231-¢ / Hatil. N° 1285

de Juan :
1 / Villarrica 38 e/Francia y Antequera / Enc.

@

Cantidad impresa OF tal. del 1.551 al 1.600

ORIGINAL: COMPRADOR
DUPLICADO: CONTABILIDAT

Tel, 20289
ENIDA



H Cel.:{DO8E) 276 526 -
Oﬁ.@ﬂéwﬂ Ruta N° 1 Mcal, Francisco S, Lopez Km, 178 Noﬂc i_{]m 0 S 3 'L 8 2 a

EACTURA
R.U.C.: 869943 - 0

o Fernandez
de Juan Alberto Fer Namers de Timbrado: 15020413

Parador - Holel y Restaurante Fesha Inicio Vigencis: 05/08/2021
Pesca y Cria de Animales fecha Fin Vigencia: 31/08/2022

San Migus! - Misiones - Faraguay

Sednras]

Chrezcifn:

Facta (e emasion:

__,,_.__.——-—-——-—-—'_..._-—_______....._..—-—-—-—-—-l
VvALORDE WENTA

* Condicion de Vema; CONTADO [ Fereoire ]

RUC/C.L:

PRECID
CANT. DESCRIPTION UNITARIO | EXENTAS % 0%
SUS - TOTAL
TOTAL APAGARTE ~

L uoupacion DEL VA _(3%)
_&+_SRAFIC.Q .IJMB.tUGOME‘HELaAKm.?-B«CumMuCSI&LaWle’m.esns-CD.E.
3

_{10%} ToTAL VY ]

EAnLARLAL T

WLUMER  RUC: 38745 - 3- Hab. di:Imp K 1905 + Tel 261 - 576687 1000 FCuZ - 37251 - 32250

PUESTO DE PEAJE  CAA2UCY.

Cajero: Aime 1 eno
Facha; 1271072021 13:G0:54
N° Transaccidn: 1512215
Cariil: 2
Catey.: Catl
Método de Pago: Efectivo

Total Pagado: 5.000 Gs.

MOPC  RUC: 80004239-5
iTeriga un buen viaje!




lVersién: 8 |

N° Hb
FORMULARIO DE RENDICION DE CUENTAS DE VIATICOS POR BENEFICIARIO
FORMAS DE PRESENTACION: FORMATO DIGITAL Y/O VIA SISTEMA ONLINE

a. Para todos los casos de asignacion de viadticos por comisiones de servicio en el interior y exterior
det pais.
b. Via Sistema Online para las entidades calendarizadas por Resoiucion CGR.
Ley N° 6511/20

INSTITUCION: Universidad Nacional de tapia
1 | Beneficiario. Gloria Arias C.l. N®: 3933316
2 Funcionario {permanente, comisionado, contratado) Si x No:
Particular S No:
3 | Cargo o funcién que desempefia: Directora Académica
4 | Disposicion legal de designacion de Comision N° Resolucion REC/AC M°048/2021 | Fecha : 12.10.2021
- . ] k) 80%
5 | Viatico asignado: a) (420.000% ) (336.000@) c) 20%(84.0006%)
6 | Destino (Ciudad/Pais, Ciudad/Dpto.) de la comision de servicio; Asuncion

Motivo de la comision de servicio: Trasladarse a la ciudad de Asuncion para participar en la ceremonia de
premiacion de reconocimiento ODS Paraguay 2021

8 | Periodo de la comision de servicio: Desde; 12/ 10 /2021 Hasta: 12 /10 /2021

9 Regisire de Salida/Entrada; Si- No:
{Tipo Documento) I o:X
10 | Medio de traslado; Institucional: x Particular:
11 | Detaile de gastos incurridos en la comisién de servicio:
TR ~__Comprobante . - R Moneda Extranjera . | Monto | - -
_DGS‘?{'PP'G*?-; oo Tipo ‘N* . |, Fecha - jDenominacién [Monto| Cotizacién ECIUi\g!_ente Observacién
a) | Alojamiento
b) | Alimentacion
La casonadela Factura 001-C01 CONsumision
Reina 0001562 | 12.10.2021 | guaranies 200.000
Alce's Group S.A- 001-001 consumision
Estacion de Factura | 5091347 | 12.10.2021 | guaranies 100.000
SEnICIOS.
Sandivel 001-001 consumision
Restaurant parador | 2™ | 0031824 | 12.10.2021 | guaranies 76.150
¢) Pasaje
UrbanofInterurbano
d) | Tasas
MOPC Tiquet | 1512215 | 12/10/2021 | guaranies 5000
e} | Otros Justificados
Farmacia y 125- 63.050 _
perfumeria Punto Factura | 001- 12110/2021 | guaranies medicamentos
Farma 0002305
12 | Total Gastos incurridos (a+b+c+d+e) @ | 444.200
13 Monto devuslto: @
Nota de Depésito Fiscal N° o Boleta Deposito N° y nombre de la cuenta.
14 | Monto sin Rendicion (5a-12-13) @&
Fecha de recepcion del formulario y los documentos de respaldo presentados por los
15 beneficiarios a la Administracion del Ente deberan ser originales, y la institucion O - i :l .
presentara copia autenticada a la CGR adjunto al formulario original. j l , l '
(Sello institucional)

Ley N° 276/94 “Organica y Funcional de la Contraloria General de Ia Republica’, Art. 40: "La persona que proporcionare
datos o informes falsos a la Contraloria General, serd sancionada conforme a las @sﬁ:ﬁone penales vigentes...”

/1
e
v

Firma del Beneficiaric
Aclaracion y C.I. N°:Gloria Arias- N*3933316




Timbrado N° 15084024
N RUC: 80087566 - 4
EstaCIon de Sel'VICIOS Fecha de Autonizacion 03/0W2021
Valido hasta 30/09/2022
F22% e Meal FS F
ut Mcal, .S, Lopez Km 116 Tel 0536 - 262 Zge
L Ciugtad de¢ Quindy - Paraguay 52800 OO l - 00 1 "ng i 3 % ?
A "
Fecha de Emision: . ] j -
mision; I2 ‘ [O\ 200N 1Condicic'm de Venta: CONTADO E/CREDITO I
RUC o C.1 N°: 2. G232 2 —7F ‘
Nombre o Razon Social: — C Wevric A\ G S
. A e ia ANGS
Direccién: —
; Nota de Remision N°:
cant Descripcién Precio Valor de Ventas :
Unitario Exentas 5% 10 %
Nafta Full 83 adiivada 0
Nafta Super %{sdin’vada
Nafta Eco aﬁ/ aditivada
Diesel Ny{t 50 aditivada
D eselﬁlvo 10
Fbex/
oA p.
i
.V
CAD DS Mi o .02 as=
. r a}/ ot
Valor Pardal: —
Ny
Total a Pagar (en letras) Gs.: (\ ] ° ;O() —
- A et ) QrRJICt FOLNT @y e
/__ ]
= _ljooow

Liquidacion det IVA: 5% 10%

GO0 -

Total IVA: SIQCy

‘f:ultli.grilﬁca Funto 5 de Eduardo Espincla .
v, La Victora 1811 - Tel.; 514 232 - T.G. - RUC: 804 -5 - ilitach *
l 100 Tal {83x2) dei 0089.001 at 0094.000 5695 - Habiftacion N'1.130

QUIMICO Criginal; Compradar
Duplicado: Archiv Tribulario

(‘_:.-;[)a C)adona Je /a /eeina _ |

de Vicenta Corazon Chamoire Rios

Cemedor - Restauraet - Parriltada - Surtider
Bebidas y Golosinas - Anexo: Chiperia FACTURA
e Electropice; jojolujan?2@hotmail.com
Col. 9985 §20 231 - 0952 584 477 - Tel 0741 252 136 N° 001 - 004 - 0001562
Ruta N° | ¢f Desvio Ruia 8 - Coronel Bogada - (tapda - Py. AN D

— .
TIMBRADO N° 15114794
Fechu Inicio Vigencia 17/09/2021
Fecha Fin de Vigencia 30/09/2022

RUC: 1.778.654 -1

L

/57(:’ ....................... de 2007 ’4

Cond. de Venta: Contado Crédito@
_..Clo RUC: 7.5, 3.3 F2¢ = 7.

Nota de remision N°

PRECIO
UNITARIOD

VALOR DE VENT
EXENTAS 5%

D O

Gs oo 0O

LIQUIDACION DEL IVA: (5%):

s / RU.C. 31882315 7 Habil. N 1285 Cantidad inpresa 01

de Juan Torre
ica 38 o/Francia y Antecuera / Ene.

Tel. 202891 / Villasr

(A

ORIGINAL: COMPRADOR

ta. del §.551 at 1.600 DUBLICADO: CONTABILIDAD




FACTURA 0
R.U.C.: 969943 -
de Juan Alberto Ferndnoez M imers de Timbeado: 15020413
Parador - Hotel y Restaurante Secha Imicio Vigencia: D5/GR/2021
Pesca y Cria de Animales Fecha Fin Vigencia: 31/08/2022
: Gel..(DDBE) 276 535 -

DADE e e come e e00i-000 003 LR 2
COAEEE w 2 e Fensece S ey | N 001001 031824
e Concicibn de vents; contaoo [ ] creomel ]

acha de emision. . . - .
e ” RUCIC I
Senaries).
Diregtsn. —_ —_ — J— e o
— — == “T VALORDE VENTA
PRECIC
CANT. DESCRIPTION UNITARIO EXENTAS 5% L
S8 - TOTAL -
TOTAL & PAGAR *©
LIQUIDACION DEL VA {5%) - EUD"*“ T 0L B T
il e L D B Jesis -
¥+-G-Rffllls£k :U“gfﬁ}qfo:dmli‘:ln?ﬂz1e;9cwm uanlnsrzas?a :p;'oon!.xa 31251 - 32250
.
PUESTO DE PEAJF CAAPUCU.
Cajero: mmoneno
Fecha: 17/10/2071 13:00:54
N° Transaccidn: 1512215
Carriil: 2
Cateqg.: Catl
Método de Pago: Efectivo
' Te‘ta'i Pagado* 5 000 Gs.

MOPC RUC: 800042 35%-5
iTenga un buen viaje!

= e o)

D R B v At ARG 3

L



] Version: 8 |

Ne_ 432
FORMULARIO DE RENDICION DE CUENTAS DE VIATICOS POR BENEFICIARIO
FORMAS DE PRESENTACION: FORMATO DIGITAL Y/O VIA SISTEMA ONLINE
a. Para todos los casos de asignacion de viaticos por comisiones de servicio en el interior y exterior
del pais.
b. Via Sistema Online para las entidades calendarizadas por Resolucion CGR.
Ley N° 6511/20

INSTITUCION: Universidad Nacional de Itapta
1 | Beneficiario: Gloria Arias C.l. N°: 3933318
2 Funcionario (permanente, comisionado, contratado) Si x No:
Paricular Si: No;
3 | Cargo o funcién que desempefa: Directora Académica
4 | Disposicion legal de designacion de Comisién N° Resolucion REC/VC M°048/2021 | Fecha: 12.10.2021
Q
5 | Viatico asignado: a) (420.0006 ) :’323%0(%0@} ¢) 20%(84 000@)

6 | Destino (Ciudad/Pais, Ciudad/Dpto.) de la comisidn de servicio: Asuncién

Motivo de la comision de servicio: Trasladarse a la ciudad de Asuncién para participar en Ja ceremonia de
premiacidn de reconocimientoc ODS Paraguay 2021

8 | Periodo de ia comision de servigio: Desde: 12/ 10 /2021 Hasta: 12 /10 /2021

9 Registro de Salida/Entrada: Si NoO:x
{Tipc Documento) : :
10 | Medio de traslado: Institucional: x Particular;
11 | Detaile de gastos incurridos en la comision de servicio:
o A Comprobante _ __Moneda Extranjera . - | Monto -
Descripcion. - “Tipo “N°" T Fecha | Denominacién [ Montc | Cotizacién Equiv(;lent_e ‘Observacion
a} i Alojamiento
b) | Alimentacién
La casona de la Factura 001-001 consumisian
Reina 0001562 | 12.10.2021 | guaranies 200.000
Alce’s Group S.A- 001-001 censumision
Estacion de Faclura | 1491347 | 12.10.2021 | guaranies 100.000
servicios, __
Sandivel 0C1-001 consumision
Restaurant parador Factura | 5931824 | 12.10.2021 guaranies 76.150
¢) Pasaje
Urbano/Interurbano
d) | Tasas
MOPC Tiquet | 1512215 | 12/10/2021 | guaranies 5000
e} | Otros Justificados
Farmacia y 125- 63.050 ‘
perfumeria Punto Factura | 001- 121102021 | guaranies medicamentos
Farma 0002305
12 | Total Gastos incurridos (a+b+c+d+e) @ | 444.200
13 Monto devuselto: @
Nota de Depésito Fiscal N° o Boleta Depdsito N° y nombre de ia cuenta.
14 | Monto sin Rendicion (5a-12-13) @
Fecha de recepcion del formulario y tos documentos de respaldo presentadog por los
15 beneficiarios a la Adminisiracion del Ente deberan ser originalgs,_ y la institucion O l 2} .’
presentara copia autenticada a la CGR adjunto al formulario original. 3] | .
(Sello institucional)

Ley N* 276/94 “Orgdnica y Funcional de la Contraloria General de la Republicg”

Firma yel Beneficiario
Aclaracion y C.1. N°:Gloria Arias- N°3933316



; Timbrado N° 15084024
RUC: 80087566 - 4

[
Fecha de Autorizacion 03/09,2021

&®
C¢'S % Estacion de Servicios Valido hasta 30/09/20
i asta 2022

CROUPSA S.A.}; ——e A
F23% Ruta Moal, F.S. Lépez Km 116 Tel.: 0536 - 282 800 - RA
001- 001-N° DOYL347

i Ciudad de Quindy - Paraguay
# \
[ Fecha de Emision: 12y 0O 200 ‘
: Condicion de Venta: CONTADO (=G
: s ' . . : CREDITO [}
T —
re o Razén Social: e 1 D 71¢q AN
ombr . NS ‘
. Direccion: o
; Nota de Rermision N7,
Cant. Descripcion J'r_st,'ciq : Valor de Ventas .
nitario Exentas 5%
Nafta Full 93 adjtivada —
Nafta Super 9,/ aditivada
Nafta Eco Qladitivada

Digsel Ny(t 50 aditivada

Diesel Fvo 10

Flex /
G/{ P.
/

|
OO Mi i Itp.0= §OO O

Valor Parcial;
Total 2 Pagar {en letras) Gs.: CaeN - - — JOO DD
AY] ey ) (}k)(,i'%er =S
_—-._._._.-n—-'_.—'_
5 Liquidacion d ENA ~Z joo O
a i6on del IVA: 5% 10% -
= 5 o Aoy - Total VA aqoy
L Eultigraﬁcafpungo 5 de Eduardo Espincla - qc} {u CIQ {U
f o o | e Vicoriadatd -fel: 514 282 - T.G. - RUC: 804569 - § - Habilitagion N° igi
U\ 100\Tal (50x2) Hel0089.001 al 0094,000 abilitacion 11130 QUIMIC Original Comgrador
7
P -
TIMBRADO N 15114794 W
Fecha Inicio Vigencia 17/09/2021
it Fecha Fin de Vigencia 30/09/2022
N q_hf Vicenen, Corazén Chamoro Rios RUC: 1.778.654 - 1
Cimedod- Resthrant - Parrilada - Surtidor
© Bebidas y Golysinas - Anexo: Chiperia FACTURA
Correp Elagird nico: jojoluyjan2@hotmail.com AR
r~  o\098s 820 231 - 0982 584 477 - Tel.: 0741 252 136 LNO 001 - 001 - 0004150 2
oSt g o o | ¢f Desvio Ruta § - Coronel Bogado - [tapba - Py, )
' Cond. de Venta:  Contado CrédituD )

Fecha, . /ez ......... df% :
Sefior (es):. (e QAR 4B =3

DATECCIONT e i g I - S
i VaLOR DE VENTA A
CANT. CLASE DE MERCADERIAS y/o SERVICIOS UEo T A7
N - 7
F B R L — . Sy I ——

A8 CC0

| VALOR PARCIAL |
TOTALAPAGAR.,..;?_é!.ﬁ.,cf.;.?.cf,.m.,..?gé.& ......... m»’/ ........... 5’ ‘ \
____________________________________________________________________________________________________________________________________________________________ T < Qoo 00 |
- [LiQUIDACION DELIVA: (3%): aosy. J£499 TOTALIVA: /£ /57
Cantidad impresa 01 tal. det 1.551 a1 1.600 A R RIT IDAD

L Tel. 202891 / Villarrica 38 efFrancia y Antequera / Enc.

AVEHIUA

A de Jusn Torres / RU.C. 3188231-5 / Habil. N* 1283




FACTURA
de Juan Albano Ferndndez R.U.C.. 969943 - 0
Nimera de Timhrado: 15020413
Parador - Hotel y Restaurante Fecha inicio Vigencia: D5/08/2021
Pesce y Cria de Animales Fecha Fin vigencia: 31/08/2D22
; Cei:(0556) 276 536
cyﬁaqéﬂﬁlu . " 5 1092
A e o s e o001 00L 0031824
Fecha de ermisan * Congicion de Venta. L‘.ONT&??_D"FRTEOITOD
Sefor(esh RUCH C.L:
DifecciéL —_ — —_— _ —_— —_ —_
T - PRECID VALOR OE VENTA
CANT. DESCRIPCION UNITARID | EXENTAS 5% 0%
SUB - TOTAL
TOTAL A PAGAR
ngU!UF\ClON DEL A (5% {30% 1 TOTAL VA mcrere
ﬁ‘#rGR»UIC-R RN B, LU0 MERELES - K. 7+ Ba. Cudid Mg Calie Lo Espeanta y o Josis - LOE L Snle
W LUBAER RUC. 3BP3C - 5 - Hab da . N7 1085 - Tel, 063 - STRGET 1000 FCx2 - 31251 - 32250
o
PUESTO DE PEAJE CAAPUCU.
Qajero: MG reno
Fecha: 12/10/2021 13:00:54
N® Transaccidn: 1512215
Carril: 2
Cateq.: Catl
Metodo de Pago: Efectivo
* Total Pagado: 5.000 Gs.

MOPC RUC: 80004239 5
iTeriga un buen viaje!

ITAPUA




I Version: 8 [

N34
FORMULARIO DE RENDICION DE CUENTAS DE VIATICOS POR BENEFICIARIO
FORMAS DE PRESENTACION: FORMATO DIGITAL Y/O VIA SISTEMA ONLINE
a. Para todos los casos de asignacién de viaticos por comisiones de servicic en el interior y exterior
del pais.
b. Via Sistema Online para las entidades calendarizadzs por Resoiucién CGR.
Ley N° 6511/20

INSTITUCION: Universidad Nacional de ltapua
1 | Beneficiario:Mariano Duarte C.l. N°:4.361.437
5 Funcionario (permanente, comisionado, contratado) Sir x No:
Particular Si: No:
3 | Cargo o funcion que desempena: Jefe de Unidad
4 | Disposicion legat de designacion de Comision N°: Resolucion REC/C M°048/2021 | Fecha: 12.10.2021
. . X b) 80% o
5 | Viatico asignado; a) (350.0006 ) (280.0008) c) 20%{70.000G)
5 | Destino (Ciudad/Pais, Ciudad/Dpto.) de la comisién de servicio: Asuncion

Motive de la comision de servicio: Trasladar a la funcionaria de la Bireccién Académica en caracter de chofer 2
la ciudad de Asuncién para participar en la ceremonia de premiacion de reconocimiento ODS Paraguay 2021.

8 | Pericdo de la comision de servicio: Desde: 12/ 10 /2021 Hasta: 12 /10 72021

Registro de Salida/Entrada: ;- .
o (Tipe Documento) St No:x
10 | Medio de traslado: [nstitucional: x Particular:
11 j Detalle de gastos incurridos en la comisién de servicio:
SR ' .. Comprobante ~|. " Moneda Extranjera.. . | Monto : _
Descripcion. . Tpe ] Ne. Fecha [ Denominacién | Monto | Cotizacién .Equi_\gfente Observacion
a) | Alojamiento
b} | Alimentacién
Alce's Group S.A- 001-001 B
Esta‘cr‘on de Factura 0091346 | 12.10.2021 | guaranies 70.000 consumision
servicios.
Alce's Group S.A~ 001-001 B
Esta_cn_on de Factura 0091336 | 12.10.2021 | guaranies 80.000 consumision
servicios.
La casona de la 001-001 L
reina Factura | 5001561 | 12.10.2021 | guaranies 200.000 | consumisién
o) Pasaje
Urbano/Interurbano
d) | Tasas
e) | Otros Justificados
12 | Total Gastos incurridos {a+b+c+d+e) @ | 350.000
13 Monio devuelto: @
Nota de Depésito Fiscal N° o Boleta Deposite N° y nombre de la cuenta.
14 | Monto sin Rendicién (5a-12-13) @
Fecha de recepcidn del formulario y los documentos de respaido presentados por los ‘
15 beneficiarios a la Administracion del Ente deberan ser originales, y la institucion 031 I i | %
presentara copia autenticada a la CGR adjunto al formulario original.
{Sello institucional)

Art. 40; “La persona que proporcionare

Ley N°® 276/94 “Organica y Funcional de la Coniraloria General de fa Republica’.
bsiciones penales vigenies...”

datos o informes falsos a la Contraloria General, serd sancionada corforme #

7]
~" / Firma del Beneficiario
Aclaracién y C.I. N¥:Mariano Duarte- c.i nro :4.391.437



R [ Timbrado N° 15084024
&‘;me RUC: 80087566 - 4
.- ] Fecha de Autorizacién 03/09/2021
Gfofp SSA‘E} Estacion de Servicios Gae e Soooas
Ssad Ruta Mcal, F.S. L6pez Kim F
u cal, F.3. 116 Tel.: 0536 - 282 800
L Civdad de Quindy - Paraguay J 00 1 - 00 1 -ng 1 3 ﬁ 6
- J
Fecha de Emision: 21 101 2o | Condicién de Venta: CONTADO =t CREDITO [ ]
RUC o C.I. N°: UG Y3+ _
Nombre 0 Razén Social: baciano ) n\m i ‘H’. . Teléfono;
|_Direccidn: i Nota de Remisién N°: )
. Precio Valor de Ventas )
( Cant. Descripeidn Unitarig Exentas 5% 10 %
Nafta Full 93 agjitivada
Nafta Super 9{ aditivada
Nafta Eco 94 aditivada
Diesel Ng‘t 50 aditivada
Diesel g\fo 10
Flex /
G‘L/é'.
J
- - = .." —_
CONS NN - 1o (U 4O . (00O
Valor Parcial: PO 0
Total a Pagar (en letras) Gs.: &Q;\r’f\ e, 2 all \ QTSN ey —
— o 5 OI
Liquidacion del IVA: 5% 10% GHLd ToallVA p2RE3
Multigréfica Punto 5 de Eduardo Espinola igi
Av. La Victoria 1841 - Tel.: CTG. - . . R . QUIMIC Original: Comprador
100 Tal. (50x2) dl 005,001 8 0094000+ © | ooackn 11130 Oupiond Ao i
- N : R
C c!e & p TIMBRADO N° 15114794
:‘:t [ Fecha Inicio Vigencia 17/09/2021
oha adona etna Fecha Fin de Vigencia 30/09/2022
de Vicenta Corazdn Chamorro Rios RUC: 1.778.654 -1
Comedor - Rest; t - Parrillada - Surtidor R A
onl;eb?;as yez::ll;rs?:as - Agexo: Chiperia FACTU
dnico: jojolujan22@hotmail.com
Cet, 995 820 231 - 0982 384 477 - Tel. 0741 252 136 N° 001 -001- 0001561
Ruta N° t ¢ Desvio Ruta § - Coronel Bogado - [tapila - Py. AN P
o —— — i — ™
Fecha, 4 de. % ZL Az L de 20 227 Cond. de Venta: Contado CréditoC]
Seor(esy. MO BiAMNG DAARTE ClLoRUC, B G7 3 .......
{_Direccion:......... . e B o, Nota de remision N° <
("CANT. CLASE DE MERCADERIAS y/o SERVICIOS URETARIO AT SRS ;7
: - I
/f&’(/é T e S L&k 0060 | o, R L0 2N )
ot v
....... I f /
e H K
- - 7
.,/. ...... / ......... ."-
7
i 4
/ [ ; 7
_;'r ....... f
” [ /
VALOR PARCIAL Jo. 00t
TOTALA PAGAR \D.0.5.c.i. 22780, L £ cg:;cQu’om'éig i
............. [ . Gs. SO0 0O
{ LIQUIDACION DEL [VA: (5%): (10%): /& /57 TOTALIVA: (970 y

de Juan Torres / RU.C. 3188231-5 / Habil N® 1285
Tek, 202891 / Villarrica 38 ¢/Francia y Antequera / Enc.

Cantidad impresa 01 wat. del 1.551 al 1.600

ORIGINAL: COMPRADOR.
DUPLICADO: CONTABILIDA




| Version: 8 [

Ne AL
FORMULARIO DE RENDICION DE CUENTAS DE VIATICOS POR BENEFICIARIO
FORMAS DE PRESENTACION: FORMATO DIGITAL Y/O VIA SISTEMA ONLINE

a. Paratodos los casos de asignacion de vidticos por comisiones de servicio en el interior y exterior
del pais.
b. Via Sistema Online para las entidades caiendarizadas por Resolucion CGR.
Ley N° 6511/20

INSTITUCION: Universidad Nacional de ltapta
1 | Beneficiario:Mariano Duarte C.l. N%4.391.437
2 Funcionario {permanente, comisionado, contratado) Sir x No:
Particular Si: No:
3 | Cargo o funcién que desempefia: Jefe de Unidad
4 | Disposicién legat de designacion de Comision N® Resolucion REC/V/C M°048/2021 | Fecha: 12.10.2021
- . ) b) 80% o
5 | Viatico asignado; a) (350.000G ) (280.000@) ¢) 20%(70.000¢)
6 | Destino (Ciudad/Pais, Ciudad/Dpto.) de la comision de servicio: Asuncion

Motivo de la comisidn de servicio: Trasladar a Ja funcionaria de la Direccidn Académica en caracter de chofer a
fa ciudad de Asuncion para participar en la ceremonia de premiacién de reconocimiento ODS Paraguay 2021.

8 | Periodo de la comision de servicio; Desde: 12/ 10 12021 Hasta: 12 /10 /2021

9 Registro de Salida/Entrada; siv No:x
{Tipo Documento) : :
10 | Medio de iraslado: Institucional: x Particular:
11 | Detalle de gastos incurridos en la comisién de servicio;
N Comprobante ~ - .- . Moneda Extranjera Monto - [
Descripcion. - Tipo - ~N° | . Fecha . | Denominacidn.| Monto | Cotizacion Equ_i‘:;’eﬂte Observacion
a} | Alojamiento
b) | Alimentacién
Alce's Group S.A- 001-001 »
Estacion de Factura | 5091346 | 12.10.2021 | guaranies 70.000 | consumision
servicios.
Alce’s Group S.A- 001-001 B
Es{a‘m‘on de Factura 0091336 | 12.10.2021 | guaranies 80.000 consLMISion
Servicios.
La casona de la 001-001 -
reina Factura | 5001561 | 12.10.2021 | guaranies 200.000 | consumision
o) Pasaje
Urbano/interurbano
d) | Tasas
e} | Otros Justificados
12 | Total Gastos incurridos (a+b+c+d+e) @ | 350.000
13 Meonto devuelto: @
Nota de Depésito Fiscal N° o Boleta Deposite N° y nombre de la cuenta.
14 | Monto sin Rendicion {(5a-12-13) @
Fecha de recepcion del formulario y los documentos de respaido presentadovs' por los
5 beneficiarios a fa Administracion del Ente deberan ser originales, y la instifucion O 3)) l ‘ , QJ
1 presentara copia autenticada a la CGR adjunto al formulario original. ]
(Sello institucional)

Ley N° 276/94 “Organica y Funcional de la Confraloria General de la Republica’,
datos o informes falsos a fa Contraloria General, sera sancionada conforme ayl f

/ 7
‘/Firma del Beneficiario
Aclaracién y C.1. N*:Mariano Duarte- c.i nro :4.391.437

40: “La persona que proporcionare
iciones penales vigentes...”




r )
e Timbrado N° 15084024
27N » RUC: 80087566 - 4
ce’s % _Estacion de Servicios O o rante Sroonaoon 2
GROUP SA.»
TS, FACTURA
Ruta Mcal. F.8. Lopez Km 118 Tel.: 0536 - 282 800
L Ciudad de Quindy - Paraguay ] 00 ]. - OO 1 “ng 1 3 é S J
r — . - —
Fecha de Emisién: PANGRIEER | condicion de Venta: CONTADO =t cREDITO []
RUC o C.), N° WAGY YRYF
N‘ombre ¢ Razén Social: N (L i N ) B\L{"iﬂ - Teléfono:
| Direccion: | Nota de Remision N*; B
rCam’ Descripcion Precio Valor de Ventas h
Unitario Exentas 5% 10 %
Nafta Full 93 agitivada
Nafta Super 9{ aditivada
Nafta Eco @é aditivadas
Diasel N?{t 50 aditivada
Diesel Evo 10
Fiex/
G.L/é’.
CONSo N>y o 4O (00
Valor Parcial: TS
Total a Pagar (en letras) Gs.: 5&,\0’1 ¢, m‘f L Mr-c;,(q ey ——
—— ) T F O
Liguidacion del IVA: 5% 10% ) ; 3
- _ o Total IVA: £33 4
Muh.igréﬁca Punto & de Eduards Espinola (‘U 5 2) 93 —7
Av. La Victoria 1811 - Tel.: 14 232 - T.G. - RUC: 804589 - 5 - Hablfitacien N° 1.130 QUIMICO Original: Comerador
\_100_Tal. (56x2) de) 0089.601 ai_0094.000 Buplicado: Archivo Tribulario
o
' S s ™
C J / /é - TIMBRADO N° 15114794
t as ¢ ta eina Fecha Inicie Vigencia 17/09/202°
@ ona Fecha Fin de Vigencia 30/09/2022
de Vicenta Covazén Chamorro Rios RUC: 1.778.654 - 1
Comedor - Restaxrant - Parrillada - Surtidor R A
Bebidas y Golosinas - Anexo: Chiperia FACTU
Ja ctednige; jojehyan22@hotmail.com 3 : o U 0 O 1 5 6 1
Cel, 0985 820 231 - 0952 584 477 - Tel.: 074) 252 136 - - _
L Rut: N° | ¢f Desvio Ruta 8 - Coronel Beogado - [tapua - Py. J N 001 001 /
' - T =,
Fecha, ‘/ 2 _..de /ﬁ-ZL ”575 : de 2047 Cond. de Venta: Coptado Créd_ito[:]
Sefior (es):. M A B/ AN .~ AARTE e CLORUC: 3G, I ...
| Direceidn:._ LB v Nota de remision N? y
T *\
("CANT. CLASE DE MERCADERIAS y/o SERVICIOS SRECIO, o " S—7y
. ’
W72 R e X R R o B X2 Y IS R D K.
e s e :
/ /
................. ‘..: ;,’. — YT ;.._.
// ....................... 'lr ..'. --------
B /. ..,2"
IIIIIIIIIIII e .
......................................................... /, e o ;__;
/ | 1 (/.r
VALOR PARCIAL . S0, O
TOTAL APAGAR SD.05 € . @785 ..cmt £ Q?E R AT I Bt B
.............. [ RELLN . GS‘ Jad}. 000

\LIQUIDACIO&BEER/;:M 5%): B (10%): /& /S TOTALIVA: [P/ )

A de Juar Torres / RU.C. 3188231-5 / Habil. N® 12835 ORIGMN AL COMPRADOR. ~
. Tel. 202891 / Villarrica 38 ¢/Francia y Antequera / Enc. A, QN‘[IA B _I:_IDAD




k)
ce’s

GROUPSA.p

‘1‘--&#&'}

=

Estacion de Servicios

-y
T

Ruta Mcal. FS. Lopez Km 118 Tel.: 0536 - 282 800

Timbrado N° 15084024
RUC: 80087566 - 4

Fecha de Autorizacion 03032021
Valido hasia 30/0%/2022

FACTURA

Ciudad de Quingy - Paraguay ) LOO 1 - 00 1 "NO B g g i 3 ’?‘; 5 )
[ Fecha de Emision: n) o0l pos A | Condicion de Venta: CONTADO crepito [
RUC o C.I. N Yigf 43F
Nombre o Razén Social: M&M aro P M- Teléfono:
| Direccion: Nota de Remision N )
f - Pragic Valor de Ventas )
Cant. /7 Deseripcion Unitario Exentas 50, 10 %
Nafta Full 93 aghivada Cinnyum i GG Yoy Ho. Cao.
Nafta Super?é aditivada
Nafta Eco /8 aditivada
Diesel Ngxt 50 aditivada S
Diesel £vo 10 /"”f—
Flex/ /
G‘L{(D._ /
Valor Parcial: ) To D
Total a Pagar (en ietras) Gs.: wl{,_‘,n,ffcf 1K L... _
, — % ap
Liquidacion del IVA: 5% o 0% 113 2 Total VAL )/ 4
im0 - o b1 232 T8, - RUG: 804589 -5 - Habiliacisn N £.430
100 _Tal. (50x2) del 00£5.001 &1 0094.000

QUIMICE Original: Catiprader
Dupiicady: Archivo Tributang

}
L

O T

s

§
¢
e A

mmmuwaw::wm;';:.. SRR

_z: = :z'.'.-:hf"._-::‘;ﬂ.x’a.-ﬁ-_‘:_ T
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Versién: 8 —|

NO

FORMULARIO DE RENDICION DE CUENTAS DE VIATICOS POR BENEFICIARIO

FORMAS DE PRESENTACION: FORMATO DIGITAL Y/O VIA SISTEMA ONLINE
a. Para todos los casos de asignacién de viaticos por comisiones de servicio en el interior y exterior

Destino (Ciudad/Pais, Ciudad/Dpto.) de ia comisién de servicio: Asuncion

del pais.
b. Via Sistema Online para ias entidades calendarizadas por Resolucién CGR.
] Ley N° 6511/20
INSTITUCION: Universidad Nacional de [tapua

1 | Beneficiario:Mariano Duarte C.l. N°:4.391.437
o Funcionario (permanente, comisionado, contratado) Si. x No:

Particular Si: No:
3 | Cargo o funcién que desempefia; Jefe de Unidad
4 | Disposicion legal de designacién de Comision N% Resolucion REC/A/C M°048/2021 | Fecha 1 12.10.2021

- , , b} 80% o

5 | Viatico asignado: a) (350.000G ) (280.000) c) 20%(70.0006)
8
7

Motivo de la comision de servicio: Trasladar a la funcionaria de la Direccidn Académica en caracter de chofer a
la ciudad de Asuncion para participar en la ceremonia de premiacion de reconocimiento ODS Paraguay 2021.

8 | Pericdo de la comision de servicio: Desde; 12 / 10 /2021 Hasta: 12 /10 12021

Registro de Salida/Entrada: . )
° | (Tipo Documento) St No:x
10 i Medio de trastado: Institucional: x Particular:
11 | Detalle de gastos incurridos =2n la comisién de servicio:
R - .- Comprobante |~ Moneda Extranjera- | . Monto '
S Descnp_mén.. Tipo . N> 1. "Fecha = |Denominacién | Monto Cotizacién quivg_!_en_tg O.I.as_e.'rvacié_n _
a) | Alojamiento
b) | Alimentacién
Alce's Group S.A- 001-001 N
Esta‘czvon de Factura 0091346 | 12.10.2021 | guaranies 70.000 consumision
senvicios.
Alce’s Group S.A- 061-001 o
Esta‘c[on de Factura 0091336 | 12.10.2021 | guaranies 80.000 consumision
servicios.
La casona de la 001-001 o
reina Factura | 4001561 | 12.10.2021 | guaranies 200.000 | consumision
o) Pasaje
Urbano/Interurbano
d} | Tasas
e} | Otros Justificados
12 | Total Gastos incurridos (a+b+c+d+e) @ | 350.000
13 Monto devuelto: @
Nota de Depédsito Fiscal N° o Boleta Depdsito N° y nombre de la cuenta.
14 | Monto sin Rendicion (5a-12-13) &
Fecha de recepcion del formulario y los documentos de respaldo presentados por fos
beneficiarios a la Administracion del Ente deberan ser originales, y fa institucion
% presentara copia autenticada a la CGR adjunto al formulario original.
(Selle institucienal)

Ley N° 276/94 “Crgdnica y Funcional de la Contraicria General de la Republica”, Art. 40 ‘La persona que pmp?rcr‘onare
datos ¢ informes falsos a la Contraloria General, seré sancionada conforme a [a8 3 ciones penales vigentes. ..

// Firma del Beneficiario

Aclaracién y C.I. N°;Marianc Duarte- ¢.i nro :4.391.437




' N ' ™
\ Timbrado N° 15084024
&f'\b‘ RUC: 80087566 - 4
‘¢ s - Fecha de Autorizacion 03/0%2021
ce's )‘3‘ Estacion de Servicios “ diido hasta. 300812027
SRS, FACTURA
$34F it Moal, FS. Lopez Km 116 Tel.: 0536 - 262 800 001- 001 N 9 1 3 & S
3 Ciudad de Quindy - Paraguay )
[ Fecha de Emision: J A1 101 200\ |Cond|cu§n de Venta: CONTADO E/CREDITO ]
RUC o C.1. N®: UGV YR+
Nombre o Razén Social: Mo g A ‘ n\.ﬂ A€ . Telé‘ono:
| Rireccion: | Nota de Remisiéa N°: )
( Descrivei Precio - Valor de Yentas )
Cant. escripeldn Unitario Exentas 597 10 %
Nafta Full 93 aditivada
Nafta Super Q{Gdilivada
Nafta Eco 5é aditivada
Dijese! Nq{t 50 aditivada
Diesal Bve 10
Ffex/
G,L/A
- " - .\
Lo MDD o QLD 40 D
Valor Parcial: FO . CUS
Total a Pagar (en letras) Gs.: SQ_)\T'A e, P’Yﬁ \ @-X'«“C«ﬂ (e — .
- R ST R e
Liquidacion del IVA: 5% 10% pHlD TaNAL P36
Multigrafica Punto 5 de Eduardo Espinota QUIMICO Onginal: Somprador
Av. La Victoria 1811 - Tek: 514 232 - .G, - RUC: 804569 - 5 - Habilitacién N° 1.130  Arthiv ~fibutari
\_100_Tal. {50x2) del 8089.001 al_0094.000 . Dupt cado: Archivo "ributarto )
.. N - - ™y
4 C Je / /é TIMBRADQ N° 15114794
O,Z [ Fecha Iniciv Vigencia 17/09/2021
oha \adona g 1 etha Fecha Fin de Vigencia 30/09/2022
de Vicenta Corazon Chamorro Rios RUC: 1.778.654 - 1
Comedor - Restaurant - Parrillada - Surtider FACTURA
Bebidss y Golosinas - Anexe: Chiperia
Corree Electronive; lujan22i@hotmail.com .
Cel. 0985 §20 231 - 77 - Tolo 0741 252 136 N° 001 -001- (0001561
\ Ruta M° f ¢/ Desvio Ruta 8 - Coronel Bogado - Itapla - Py, JAY . <
rFecha /; de.. (’/Z'zé BTE de 20, .27 Cond. de Venia:  Contado Créd}itoD
Sefior {(es)"__. H BRIARO . b(«i ARTE . Clo RUC:-----_‘?"’?’“'J}?‘(-%}’Z e
Ny #_ . Notaderspusion N° ... y
\ DIecCiOn: o . ’ J
~ PRECIC ALOE DE VENTA
CANT. CLASE DE MERCADERIAS yfo SERVICIOS UNITARIO EXENTAS % 10%
T O R LILOEE0 ) i D08 e
s
...................................................... : !/ . ;.f

A T e
i/ 1/
.......... .; 7
VALOR PARCIAL A0 e
TOTAL A PAGAR.SD.08 €.« @2 85 .cm4. £ G\a LG a e i
. { _Gs. SO OGO

ﬂidﬂ'iﬁgéibw DEL IVA: (5%): W%y, /8 IFS TOTAL IVA: PR )

161‘;}015‘” ARIDAT LORIGINAL m&mméﬁilﬁs

' NP}.BILIDAD

. DUPLICADD:

de Juan Torres / R.ULC. 3188231-5 / Habil. N® 1285 Cantidad impresa 01 tal. det 1.551 aE
Tel. 202891 / Villarrica 38 e/Francia y Antequera / Enc.
HIDA

LA IR
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Ruta Mcal. F.8. Lopaz Km 116 Tel.: 0536 - 282 800
Ciudad de Quindy - Paraguay

P—

Timbrado N° 15084024
RUC: 80087566 - 4

Fecha de Autorizacion 03092021
Valido hasta 30M09/2022

FACTURA
001- 001-N° 0031335

\

Fecha de Emision:

ntso0l pon d.

[ Condicion de Venta: oNTADO [X] crepito L] ]

43q4 437

RUC o C.I, N°:

Y

Nombre ¢ Razon Social:

Mgt g

P H -

Tetéefono:

| Direccion:

Nota de Remision N°:

AN

-

Canl. / Descripcion

Precio
Unitario

Valor de Venias

Exentas

5% 10 %

Nafta Full 93 ay(tivada

C}'\‘Jﬂ')um.i cfi\;;ﬂ .

¥ 0w

0. G

Nafta Super 94 aditivada

Nafta Eco 5/8 aditivada

Dissel Ngxt 50 aditivada

Diesel

vo 10

/

Flex /

/

oib

/

Valor Parcial;

TR - Q>

Total @ Pagar {en letras) Gs.:

(e 4o

el

C—--//

AN

Liquidacion del IVA: 5%

10% ":!’z 32

PR—

Total VA

43

Muttigrafica Punto 5 de Eduarde Espincla
Av. La Victoria 1811 - Tel: 614 232 - T.G. - RUC: 804589 -5 -

Habilitacion N* 1,430

QUIMICC Onginal: Comprader
Duplicado: Aechiva Tributano

100_Tal. {50x2} del 0089.001 al 0094.000




UNIVERSIDAD NACIONAL DE ITAPUA (U.N.L)
Creada por Ley 1009/96 de fecha 03 de Diciembre de 1996
Direccién General de Administracién y Finanzas
Rectorado
ANEXO 1

Versifn 2

————— e —

Formulario de Derivacion de Expedientes (Sub Grupo 230).
_ INFORMES FINALESDEMISION ..~

AreaResponsable | [Responsabilidad

1. Control y Procedimientos/ Mesa  Verificagién. del inf

de Entrada - | cormpsfondianan i

Exp.N:  |Hechopor: | VAR
i .

T —Fee
i;zﬁgo ie'ﬁojﬁ R F

jones de respaldo.

OBS: La presentacién del cxpediente, deberd realizarsc CH-FSERa)

de vidticos y los comprobantes respaldatorios originales que justifique la asignaci
original y copia autenticada de los comprobantes respaldatorios que justifique 1a asignaci6n;
de rendicién de cucntas de visticos y de los comprobantes respaldatorios que Justifig

INDEBIDA el mfnimo del 80% del vistico asignado, d

para la confirmacién de la cuenta de origen). El expediente de informe

de Informe Final de misién firmado por el beneficiario; en caso de corresponder a viajes de docentes

administracién de exAmenes, sc adjuntan memorando dirigido al Rector firmado por el Decano y copia ¢

Jibro de registro de asistencis, en medio magnético (CD). 2. Copia de la Resolucién de Viéico y 3. Evidencia ¢
5 Pty Verificacién del expediente, en cuanto a su content

2. Departamen ditoria o Nk v ;

e " disposiciones legales. ..

Fecha de ' '

_____ - | |
Recepcion:  /Hechopor:  Verificadopor:

final de misién contiene los sigui

3. Direccién General de
Administracién y Finanzas

-JFinaneicras R R s e G L RS,

Fechade

Recepeion: __Hechopor:  Verificadopor: . ha: ___ Devue
| ] i
t +

“Aprobado por RESOLUCIONRECN®

de misién en cuanto al formato y

\ | [Yotha: ;;;bgyyéizéji«?i:;'___
4051174 E—

: deberd contener, foluhlulaﬁodc rendicidn de cuentas
¢6m; 2do. Legajo: Formulario de cuentas de vidticos
3er. Legajo: Copia simple del formulario
ue la asignacién. Enviar cscancado las

IR O DE RENDIR EN FORMA

documentacioncs al correo controlyprocedimicnto@uni.edu.py; EN CASO DE NO REND
eberd depositar en la cuenta de origen (comunicarse con ¢l Dpto. De Tesoreria
entes docunentos: 1. Formulario

para desarrollo de clases y/o
scaneada en formato pdf, del
de 1a misitn realizada. _

ido ajustado a las

 Fecha: _ Devueltopor:

o talizacién (si corresponde) y derivacién de
copia digital de los informes finales de misién al Departamento de
Informética, para su publicacién y del expediente impreso a Ia Direccién

| ] i
| 3 i ! l

B A —— S N
Revision y derivacion del expediente de Informe Final de Misién al

4. Dircccién Financiera | Deparfamento de Contabilidad.

Fechade | |
Recepcion: _ Hechopor:  [Verificadopor

L}

|
Fecha:  |Devueltopor:

TS WA (e
' Archivo anexo a los expedientes dc pagos de vigticos.{,

S [
_Devuelto por:

| Verificado por: ,___.__MLF.@_CE_.._
i
I
|

Abog, Loreazo Zacarias N° 255 o/ Ruta 1 lom 3 * Tel (021)-3396479/ (071) 206990 - 206991, E-mait: subeda@uni sshs py Encamaciéa - Paraguay

e I oo

Escaneado con CamScanner




Universidad Nacional de Itapiis.

Direccién General Académica de @ OTRPUNl , |

Investigacion y Posgrados

ANEXO 3
Aprobado por Resolucién REC N°47/2021

Memorando OTRIN® 14G/2021. -
MEMORANDO |
A: Ing. Hildegardo Gonzilez Irala, Rector de la Universidad Nacional de
Ttapaa.
De: Victor Daniel Lugo Matiauda, Gerente Oficina de Transferencia
Tecnol6gica y Resultados de Investigacion—Universidad Nacional de Itapiia.
Objeto: Informe Final de Mision sobre viaje a la ciudad de Asuncién, para

desarrollo de actividades planificadas en el PGT de la OTRIL
Lugar y Fecha: Encamacion, 18/10/2021.-

Por este medio se remite Informe Final de Mision sobre las gestiones realizadas en la ciudad
de Asuncién, durante los dias miércoles 13 al viemes 15 de octubre del corriente, por los
sefiores Victor Daniel Lugo Matiauda (Gerente OTRI UNI) y Marcos Antonio Ferreira
Cyncar (Técnico Juridico OTRI UNI).

Atentamente. -

Victor Demiel Lugo Md¥iauda '_:P,_:-
j ‘.‘--? 4=
N

UNIVERSIDADR MACICHAL DE ITAPUA
SECRETARIA JENERAL
BAESA DE EsTRADA

Expedionte N°__/\

Escaneado con CamScanner



Universidad Nacional de Itapia
Oficina de Transferencia Tecnoldgica
y de Resultados de Investigacion

OTRI-UNI .

Memo OTRI-UNIN® 245/2021.

MEMORANDO

A: Ing. Hildegardo Gonzilez Irala, Rector de la Universidad Nacional de Itapia.

Victor Daniel Lugo Matiauda, Gerente Oficina de Transferencia Tecnologica y

Resultados de Investigacion-Universidad Nacional de Itapiia.

Objeto:. Informe Final de Misién.de viaje a la ciudad de Asuncién, los dias miércoles.13 al.
viemes 15 de octubre 2021.

Lugar y Fecha: Encamaci6n, 19/10/2021 -

Por el presente memorando se informa sobre las gestiones realizadas en la ciudad de Asuncién, durante
Tos dias miércoles 13 al viemes 15 de octubre 2021, por los sefiores:

- Victor Daniel Lugo Matiauda, Lic. Adm. MSc. — Gerente OTRI UNI

- Marcos Antonio Ferreira Cyncar, Abg. MSc. — Técnico Juridico OTRI

Las actividades que se describen a continuacién, fueron planificadas con ¢l objeto de presentar los
productoes.¢ investigaciones-disponibles.en la cartera de productos-de la OTRL UNI, para relevamiento-
de interés por parte de las empresas, y establecer factibilidad transferencia de los mismos.

Las tareas se desarrollaron de la siguiente manera:

Miércoles 13/10/2021:
e Se procedid a la enwega en e CONACYT de documentos originales firmados, de Adenda
complementaria al contrato CONACYT-UNI para extension del plazo de los proyectos OTRI
20-7, 20-8 y 20-9 (Ver Constancia de entrega de documentos).

e Nos reunimos en sede de la empresa Industrias Ybycu-i S.R.L. (calle Gral. Eugenio Alejandrino
Garay 571, Asuncién), con el director de la firma Sefior Milner D. Cabaiias, quien nos mostro
las instalaciones, nos explicd todo lo que fabrican, detalles y actuales dificultades con que
afronta la industria metaliirgica nacional. Le presentamos todos los productos de la cartera de la
OTRI UNI, y dejamos abierta las puertas para avanzar mas adelante en la concrecion de una
altanza enfocado-ata-produccidn-de-soluciones industriales:

e TReunidn en sede de 1a empresa Mecal Muebles (Calle Herib Campos Cervera y Prof. Manuel
Riquelme, Asuncion. Teléfono: 021 2377059) con el Gerente General Lic. Franco Dominguez,
a quien presentamos la cartera de productos de la OTRI UNI, quien nos expuso el tipo de
servicios de consultoria que su empresa estarian necesitando, que consiste en la optimizacién
organizacional de logisticas y capacitacion del personal comercial y de distribucién. Quedamos
en profundizar en detalles mediante reunion virtual con expertos en el 4rea solicitada.
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Universidad Nacional de Itapaa
Oficina de Transferencia Tecnolégica
y de Resultados de Investigacion

OTRI-UNI

Visita a empresa Muebles Metalicos Zanella, con el sefior Cabaiias Yegros, Gerente General de
Ta-firma, a-quien-presentamos los-productos de 1a cartera de-producios de1a-OTRIUNI. El-sefior
se mostro interesado en el “transferidor de elementos a través de una superficie”. Pero expone
el temor existente en las industrias de Latinoamérica, la amenaza que significa la industria china,
respecto a la competitividad que podria lograr con la produccién futura.

La entrevista prevista con el Lic. Igor Critz, Director Comercial de la firma Achén Industrial
S.A., Asuncién, el mismo solicité reagendar la reunién por motivo a que se extendié de mas una

reunién de planificacién con el pleno ejecutivo de la firma. La reunién con OTRI UNI se
realizaria en modalidad virtual.

Jueves 14/10/2021:

Nos reunimos con el Ing, Nicolas Varela, Gerente de Produccién de la firma SYOPAR (Avenida
Autopista ¢/ Confederacion, ciudad de Luque).

Reunién en sede de la empresa Heliotec (Avenida Brasilia 1994 esquina Avenida Artigas.
Asuncién), con el Ing. Pablo Zucolillo, Gerente de Produccién de la firma, a quién presentamos
principalmente el “Colector cilindrico eliptico de energia solar térmica”. El Ing. Zucolillo se
mostrd interesado por los demds productos que forman parte de la cartera de productos de la

OTRYI, con quien quedamos en remitir un brochure de la cartera y generar otra reunién de tipo
virtual,

N

Escaneado con CamScanner



-

Universidad Nacional de ltapda
Oficina de Transferencia Tecnolégica
y de Resultados de Investigacion
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Aunque el Ing. Lucas Zelaya Gerente Comercial de la empresa Kuarahy energia solar nos.recibio.
muy brevemente en la oficina de la calle Ybytymi 1133 c/Zubizarreta barrio Mburucuya,
Asuncién, la reunion queda suspendida para realizarlo de manera virtual, debido a que los
mismos estin mudando todo el equipamiento al Cruce Loma Plata, donde est4n radicando sede
tnica y definitiva de la firma, por cuestiones operativas.

Nos reunimos con el sefior Gustavo Vaira, Director General de la empresa Nuke Paraguay
(Avenida del Yacht 2794 & Avambachi, Lambaré), a quien presentamos la cartera de productos
de 1a OTRI UNI, el cual quedo gratamente sorprendido y con gran interés en la produccién en
serie del “Colector cilindrico eliptico de energia solar térmica” para el mercado argentino.

Viernes 1-5/10/2021:

Para la transferencia del dispositivo de “Base rotativa para prensa con sujecién hidraulica”
visitamos la Trupper Paraguay (Luis A. Del Parana 1718, Fernando de la Mora — Cel. 0972
980200), alli nos reunimos con personal de ventas, quienes informaron que la empresa no fabrica
ninguna herramienta ni equipos industriales, sino que los importa en su totalidad, motivo por el
.cual-no-avanzamos-en.la presentacién. a-esta-empresa.

En la empresa FRIOPAR S.A. (Av. Repiiblica Argentina 3419, Asuncién), nos reunimos con el
Ing. Electr. Mauricio Gonzélez Gerente de Produccion/Servicios Técnico, a quien mostramos el
“refrigerador criogéaico” consultando la posibilidad de la producciéon del mismo mediante
alianza entre la UNI y la empresa FRIOPAR S.A. Responde que es posible desarrollar un
preducto-con. buen-disefio, pero-a partir de la transferencia det. conocimiento-en la mezcla-de
gases para lograr la eficiencia deseada. Dejamos pendiente la posibilidad de presentar una
propuesta comercial mas detallada al Director General de la firma, para que sea estudiado porla
empresa;
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Universidad Nacional de ltapiia
Oficina de Transferencia Tecnolégica
y de Resultados de Investigacion

Las actividades desarrolladas responden al PGT del proyecto OTRI 20-9: Tarea 7.6 Esfuerzos de
Comercializacion mediante la presentacién de los productos a potenciales interesados.

Para el efecto en el Programa 01 "Programa central”, Actividad 01 "Gestion Administrativa
Institucional", se cuenta con disponibilidad presupuestaria en el rubro 230 ""Pasajes y Viticos", Objeto
de Gasto 232 "Viiticos y Movilidad" con fuente de financiamiento de Recursos Propios 30, Organo
Financiador 063 CONACYT, correspondiente a la ejecucion presupuestaria para el proyecto 20-9 Plan
de Negocios OTRI-

Atentamente, —

Victor Daniel Luko Matiauda, ic. A
Gerenge OTRI — UNI
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UNIVERSIDAD NACIONAL DE ITAPUA (U.N.L)
Creada por Ley 1009/96 de fecha 03 de Diciembre de 1996
Rectorado
ANEXO 2

Aprobado por RESOLUCION REC N° 41/2020

FIFM/VM N°

FORMULARIO DE INFORME FINAL DE LA MISION

(Para Funcionarios Administrativos y Académicos, Otros)

LEY N° 5189/2014

INSTITUCION: UNIVERSIDAD NACIONAL DE ITAPUA

Oficina de Transferencia Tecnolégica y Resultados

AREA INSTITUCIONAL: de la Investigacion
1. | Nombre/s y Apellido/s del/los 2. Cargo o funcién | 3. C.I. N% 4. Firmas:
Beneficiario/s: que desempefia
\\ - - b \\ . 185
NVictor Daniel Lugo Matiauda GeQante- OTRI  ©N1.090333 [ !
Mimos Antonio Ferreira Cyncar \(;i:}ico Juridico- \\3‘33 8.342 @
5. | Resolucitn de Viaticg N°: 047/2021 6. Fecha de la Resoluciéfu\{ylomi}:’.l
by ¥
7. | Expediente de Viatico N®: 2111/2021
8. | Destino de la Comisién de Servicio: Asuncidn
9. | Motivo de la Comisién de Servicio: Reuniones previstas en diferentes instituciones y

entrega de documentos originales firmados de
Adenda complementaria al contrato CONACYT-
UNI para extension del plazo sobre los proyectos 20-
7,20-8 y 20-9 de la OTRI.

N I\

10. | Periodo de la Comision: Desde: 13/10/2021 | HastaN 5/10/2021
11. | Nombre del chofer designado (Si el medio de traslado es institucional):
12. Actividad/es Entidad o empresa visitada

Reunion para la presentacion de la cartera de productos de la
OTRI y relevamiento de interés sobre las investigaciones .
que forman parte de ella. : Nuke Paraguay

Reunién para la presentacién de la cartera de productos de la
OTRI y relevamiento de interés sobre las investigaciones
que forman parte de ella. FRIOPAR S.A

Reunion para la presentacién de la cartera de productos de la
OTRI y relevamiento de interés sobre las investigaciones .
que forman parte de ella. Achon Industrial S.A.

Reunién para la presentacion de la cartera de productos de la
OTRI y relevamiento de interés sobre las investigaciones que Kuarahy Energia Solar
forman parte de ella.
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UNIVERSIDAD NACIONAL DE ITAPUA (U.N.L)
Creada por Ley 1009/96 de fecha 03 de Diciembre de 1996
Rectorado

Reunién para la presentacién de la cartera de productos de la
OTRI y relevamiento de interés sobre las investigaciones
que forman parte de ella. SYOPAR

Reunién para la presentacion de la cartera de productos de la
OTRI y relevamiento de interés sobre las investigaciones
que forman parte de ella. Ybycu-i SR.L.

Reunién para la presentacién de la cartera de productos de la

OTRI y relevamiento de interés sobre las investigaciones
que forman parte de ella. Mecal Mucbles

Reuniodn para la presentacion de la cartera de productos de la
OTRI y relevamiento de interés sobre las investigaciones )
que forman parte de ella. Metélicos Zanella

Entrega de documentos originales firmados de Adenda
complementaria al contrato CONACY T-UNI para extensién CONACYT
del plazo sobre los proyectos 20-7,20-8 y 20-9 de la OTRI.

13.

Beneficios de la mision realizada para la Institucion:

Entrega de documentos originales firmados de Adenda complementaria al contrato
CONACYT-UNI para extension del plazo de los proyectos OTRI 20-7, 20-8 y 20-9.

Presentacion de los productos/investigaciones para relevamiento de interés y establecer
factibilidad transferencia de los mismos a las empresas

Firma del Superior Jerarquico -Aclaracién de Firma:

Caﬂy,n% Glove M Avas.

RESPONSABLES DE LA CONSTATACION DE LA REA
ENCOMENDADA/S

LA/S TAREA/S

Firma:

Aclaracién de la Firma: Sello:

Mesa de Entrada de Control y Procedimientos:

Expediente N° 9.\"' 50

Fecha: OL” '”Jj’

Hora: (R'_ gjq

Firma:

~
r

Aclaracion dw Firma(]jom‘jm w}m

|
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' UNIVERSIDAD NACIONAL DE ITAPUA

Creada por Ley N2 1009/96 de fecha 03 de diciembre de 1996
Rectorado

" Encarnaci6n, 12 de octubre de 2021.-
RESOLUCION REC/VM N° 047/2021.-

POR LA CUAL SE AUTORIZA EL PAGO DE “VIATICO y MOVILIDAD", A LOS FUNCIONARIOS
DEL RECTORADO DE LA U.N.L-----

VISTO Y CONSIDERANDO: } :

El expediente N2 2111/2021, correspondiente al memorando presentado por el Mg, Victor Daniel Lugo Matiauda,
Gerente de la Oficina de Transferencia Tecnoldgica y Resultados de I Investigacién, por él cual solicita la provisién de
vidtico para los funcionarios: Mg. Victor Daniel Lugo Matiauda, Gerente OTRI-UNI y para el Abg. Marcos Antonio Ferreira
Cyncar, Téc_m'r:a Jurfdico OTRI-UNI, en virtud a la necesldad de traslad_hrse ala ciudad de Asuncién, desde el dfa miércoles
13, hasta el dfa viernes 15 de octubre del corriente afio, a fin de realizar las siguientes actividades: Entrega de documentos
originales ﬁrmados, de Adenda complementaria al contrato CONACYT-UNI para extensi6n del plazo de los proyectos OTRI
20-7, 20-8 y 20-9. Reunién en sede de la empresa Industrias Ybycu-l SR.L.Visita a empresa Muebles Metlicos Zanella.
Achén Industrial S.A. Reunién en sede de la empresa Mecal Muebles: SYOPAR. Reunién en sede de la empresa Heliotec.
Reuni6n en seFie de la empresa Kuarahy energfa solar. Servicios de energfa solar. Visita a la empres3 Nuke Paraguay.
“Trupper Paraguay. FRIOPAR S.A. . : :

i

" Que, la Ley N® 6.672/2021 “Que aprueba el presupuesto g?nera! ',iie la ﬁacj:cin ‘para el Ejercicio Fiscal 2.021"
contempla el Rubro de “Viético y Movilidad", y establece la Tabla de Valores ‘para traslados al interioy y exterior del pafs.-

Que, “la autoridad o el funcionario facultado para autorlzar las comisiones de servicios debe establecer
expresamente y por escrito, en cada caso los objetivos, condiciones ¥ tiempo de duracién de la comisién y el monto de
viatico en funcién a una tabla de valores preestablecidos”, conforme lo establece el Art. 52 de la Ley N2 2.597/05 “Que
regula el otorgamiento de vidticos en la Administracién Piblica”

Que, es atribucién del Rector disponer por sf solo los pagos previstos en el Presupuesto de la Universidad, de
conformidad a lo establecido en el Art. 21 inc. “n” del Estatuto de la Institucion.

POR LO TANTO; o o
EL RECTOR DE LA UNIVERSIDAD NACIONAL DE ITAPUA EN USO DE SUS ATRIBUCIONES ¥

DEBERES:

SUELVE:

19) COMISIONAR a los funcionarios: Mg. Victor Daniel Lugo Matiauda, Gerente de la Oficina de Transferencia
Tecnolégica y Resultados de la Investigacién, y al Abg. Marcos Antonio Ferreira Cyncar, Técnico Jurfdico, en virtud
ala necesidad de trasladarse a Ja ciudad de Asunci6n, desde el dfa miércoles 13 hasta el dfa viernes 15 de octubre
del corriente afio, a fin de realizar las gestiones mencionadas en el cuerpo de la presente ResoluCion.--s-m-s-ms===== .

292) AUTORIZAR el pago en concepto de "Vidticoy Movilidad”, conforme al cuadro que se detalla a continuacién:-

R
1,090.333
3338342

Sigta
1.200.000
930,000

i¢gardo Gonzéilez Irala
Rector

\
|
i
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(<1 OTRI-UNI
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Acta de Reunién

En la ciudad de Asuncion - Paraguay, siendo el dia trece de octubre del 2021, se retnen en la
sede de Achon Industrial S.A. junto con representante/s de la empresa, el Lic. MSc. Victor
Daniel Lugo Matiauda, en su caracter de Gerente de la OTRI UNI y el Dr. Abg. Marcos Ferreira
Cyncar en su caréacter de Técnico Juridico de la OTRI UNIL para tratar el siguiente tema:

e Presentacion de la cartera de productos de la OTRI, y relevamiento de interés sobre las

investigaciones que forman parte de ella.

Sirviendo el presente acta a efectos de constancia de la reunién. -

Marcos A. Ferreira Cyncar, Dr. Abg.
Téenico Juridico
OTRI-TUNI

Gerente
OTRI - UNI

Por la empresa
Achon Industrial S.A.

DlDSQsI"U@lOJO{"\ : lq r'e_unf(.;n{ Ommq&.q Con el Qd’Qﬂ'{‘Q |

CQ.Q, f"oéuucolov‘) es CQU\CQ.\O\AQ =l

Qof ol palte do una ellnionle

\‘7\0;/\3%(10\&0‘4 de o @mcpm_sc\ ]

D'\-LQ‘\D

Se 2K Q.."\C\._&.JO mQ_S \_'me
FfQUvSSYD

{QMDQ\E\QA—VF tuey|

La \F'Q.W"\fio‘/! Ss:_rq \jm&qclq ov

OTRI - UNI: Campus UNI Bloque N* 7, calle Lorenzo Zacarias 255 o/ Ruta Nacional N° 1 Km 2,5~ Encarnacién, Paraguay.
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Constancia de entrega de documento/s

Fn 1a cindad de Asuncidn — Pampnay, siendn el dia trece de actihre del 2021 ce haca antrana da

-

documentos originales firmados por el Representante Legal de la UNI ante el CONACYT, y por
el Ministra Presidente del CONACVT, consistentes en ddenda N°1 a log Contratne de TR

e b = ade

Pablica N° 1, 2 y 8, CONACYT - UNL correspondiente al Programa PROCIENCIA,
Suhcomnanente T2 “Qficinas de Transferencia de Tecnalngia y Resultadns de Inyestigacian™

referente a la ampliacion del plazo al 31/10/2021 para los proyectos OTRI 20-7, 20-8, 20-9,
Convocatoria para OTRIs 2016. -

OTRI - NI Campus UN Bioque NP7, calle Lorenzn Zacarias 255 ¢f Ruta Nacional NP | Km 25 - Encamacidn, Paraguey. 1

Escaneado con CamScanner
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Acta de Reunion

En la ciudad de Ypané — Paraguay, siendo el dia trece de octubre del 2021, se reimen en la sede
de Mucebles Metalicos Zanella con representante/s de la empresa, el Lic. MSc. Victor Daniel
Lugo Matiauda, en su caricter de Gerente de la OTRI UNI y el Dr. Abg. Marcos Ferreira Cyncar
en su caricter de Técnico Juridico de la OTRI UNI, para tratar el siguiente tema:
¢ Presentacion de la cartera de productos de la OTRL, y relevamiento de interés sobre las
investigaciones que forman parte de ella.

Sirviendo el presente acta a efectos de constancia de la reunién. -

%

SRL  mecabanas@ybyaicompy
LIVIAMA

1
OTRI— UNI: Campus UNI Bloque N° 7, calle Lorenzo Zacarlas 255 of Rula Nacional N° 1 Km 25 - Encamacién, Pamguay.

Escaneado con CamScanner
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Acta de Reunion

En la ciudad de Asuncién — Paraguay, siendo el dia trece de octubre del 2021, se reimen en la
sede de Mecal Muebles junto con representante/s de la empresa, el Lic. MSc. Victor Daniel Lugo
Matiauda, en su caricter de Gerente de la OTRI UNI y el Dr. Abg. Marcos Ferreira Cyncar en su
caracter de Técnico Juridico de 1a OTRI UNI, para tratar el siguiente tema:
e Presentacion de la cartera de productos de la OTRL, y relevamiento de interés sobre las
investigaciones que forman parte de ella.

Lu: Froanco Yominaues.

Cel 04%6. S o1

OTRI - UNL; Campus UNI Blogque N°7, calle Lorenzo Zacarias 255 of Ruta Nacional N° 1 Km 25~ Encamacidn, Pamgquay,

Escaneado con CamScanner
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Acta.de Reunion
En la ciudad de Asuncion — Paraguay, siendo el dia trece de octubre del 2021, se reiinen en la
sede de la empresa Industrias Ybycu-i S.R.L. con representante/s de la misma, el Lic. MSc.
Victor Daniel Lugo Matiauda, en su cardcter de Gerente de la OTRI UNI y el Dr. Abg. Marcos
Ferreira Cyncar en su caricter de Técnico Juridico de la OTRI UNIL, para tratar el siguiente tema:
e Presentacion de la cartera de productos de la OTRI, y relevamiento de interés sobre las
investigaciones que forman parte de ella.

Sirviendo el presente acta a efectos de constancia de la reunion. -

OTRI - UNE: Campus UN! Blogue N* 7, calle Lorenzo Zacarias 255 of Ruta Nacional N* 1 Km 2,5 - Encamacitn, Pamguay.

Escaneado con CamScanner
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Acta de Reunion

En la ciudad de Asuncion — Paraguay, siendo el dia catorce de octubre del 2021, se retinen en la
sede de SYOPAR junto con representante/s de la empresa, el Lic. MSc. Victor Daniel Lugo
Matiauda, en su caracter de Gerente de la OTRI UNI y el Dr. Abg. Marcos Ferreira Cyncar en su
caracter de Técnico Juridico de la OTRI UNI, para tratar el siguiente tema:
* Presentacion de la cartera de productos de la OTRL y relevamiento de interés sobre las
investigaciones que forman parte de ella.

Sirviendo el presente acta a efectos de constancia de la reunién, -

Cel .0fk seh24
Nicolas \[arelq,
nvare\a @ ‘:?:»\ro [x\u‘ . Com. ﬁ

OTRI— UNY: Campus UNY Bloque N7, calle Lorenzo Zacarias 255 ¢/ Ruta Nacional N* 1 Km 25— Encamacién, Paraguay.

Escaneado con CamScanner
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Acta de Reunion

.
En la ciudad de Asuncién — Paraguay, siendo el dia catorce de octubre del 2021, se reimen en la
sede de Kuarahy Energia Solar junto con representante/s de la empresa, el Lic. MSc. Victor
Daniel Lugo Matiauda, en su cardcter de Gerente de la OTRI UNI y el Dr. Abg. Marcoleerreira
Cyncar en su caricter de Técnico Juridico de 1a OTRI UNI, para tratar el siguiente tema:
e Presentacion de la cartera de productos de la OTRI, y relevamiento de interés sobre las
investigaciones que forman parte de ella.

Sirviendo el presente acta a efectos de constancia de la reunion..-

M Cyncar, Dr. Abg
ico Juridico .
OTRI-UNI ) A
Por 1a empresa
Kuarahy Energia Solar

(A, DR Tbo0SA-

g beort

om_mwmww?,ﬂWMﬁdR&ww1 Km 2,5 - Encamacion, Paraguay,

Escaneado con CamScanner
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Acta de Reunién

En la ciudad de Asuncion — Paraguay, siendo el dia catorce de octubre del 2021, se retinen en la
sede de HELIOTEC junto con representante/s de la empresa, el Lic. MSc. Victor Daniel Lugo
Matiauda, en su caracter de Gerente de la OTRI UNI y el Dr. Abg. Marcos Ferreira Cyncar en su
caracter de Técnico Juridico de 1a OTRI UNI, para tratar el siguiente tema:
¢ Presentacion de la cartera de productos de la OTRI, y relevamiento de interés sobre las
investigaciones que forman parte de ella.

Sirviendo el presente acta a efectos de constancia de la reunion. -,

b ; . HELIOTEC
HELIOTEC ., |1~ e
i ENERGIA PARA EL DESARROLLO-;
B 0 n ¥ 9
Tel.: (021) 290 025 - Cel.: (0976) 898 932
OTRI - UN}: Campus UNI Bloque N°7, calle Lorenzo Zacaries 255 ¢/ Ruta Nacionc! 38 4 Mz 28 revotis m 1

————

Escaneado con CamScanner
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Acta de Reunion

En la ciudad de Asuncién - Paraguay, siendo el dia catorce de octubre del 2021, se reanen en la
sede de Nuke Paraguay junto con representante/s de la empresa, el Lic. MSe. Victor Daniel
Lugo Matiauda, en su carécter de Gerente de la OTRI UNI y el Dr. Abg. Marcos Ferreira Cyncar
en su caréacter de Técnico Juridico de la OTRI UNI, para tratar el siguiente tema:

e Presentacién de la cartera de productos de la OTRI, y relevamiento de interés sobre las

investigaciones que forman parte de ella.

Sirviendo el presente acta a efectos de constancia de la reunigsr

S

atiguda, Lg',_;j,‘;A Ay
: Gerente m < ’t:""c:t;..!h;

i ot
l OTRI—UN?L’%)*'«..,_ e

Nuke Paraguay
Guidlearn\(oig

OMR2 112959

Victor Dﬂl:lj.eﬁ Lugo

OTRI - UNI: Campus. UNI Blogue N° 7, calle Lorenzo Zacerias 255 cf Ruta Nacional N° 1 Km 2,5 - Encarnacién, Paraguay.

Escaneado con CamScanner
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Acta de Reunion

En la ciudad de Asuncién — Paraguay, siendo el dia quince de octubre del 2021, se reunen en la
sede de FRIOPAR S.A. junto con representante/s de la empresa, el Lic. MSec. Victor Daniel
Lugo Matiauda, en su caracter de Gerente de la OTRI UNLy el Dr. Abg. Marcos Ferreira Cyncar
en su caracter de Técnico Juridico de la OTRI UNI, para tratar el siguiente tema:

e Presentacion de la cartera de productos de la OTRL, y relevamiento de interés sobre las

investigaciones que forman parte de ella.

Sirviendo el presente acta a efectos de constancia de la reunion. -

Por la empresa
FRIOPAR S.A.

&l

OTRI - UNI: Campus UNI Blogue N° 7, calle Lorenzo Zacarlas 255 ¢/ Ruta Nacional N° 1 Km 2,5 - Encarnacidn, Paraguay.

Escaneado con CamScanner
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Acta de Reunion

En la ciudad de Asuncién — Paraguay, siendo el dia quince de octubre del 2021, se retnen en la
sede de Trupper Paraguay junto con representante/s de la empresa, el Lic. MSc. Victor Daniel
Lugo Matiauda, en su carécter de Gerente de la OTR1 UNI y el Dr. Abg. Marcos Ferreira Cyncar
en su caracter de Técnico Juridico de la OTRI UN], para tratar el siguiente tema:

e Presentacion de la cartera de productos de la OTRI, y relevamiento de interés sobre las

investigaciones que forman parte de ella.

Sirviendo el presente acta a efectos de constancia de la reunion. -

waciong,

g 9y
“ %
ey )
Co '%, ]
Marcos A. Ferreira Cyncar, Dr, Abg. ; “_ ictor“_ aniel Lugo Matiauda, Lic. Adm. MSc.
Técnico Juridico C LGS ) Gerente
OTRI-UNI s

=,
e e o 4P OTRI - UNI
o “Cror ge @° @o’
Macion -

Por la empresa
Trupper Paraguay

\ =
Obsesvacion Lq empresa |ru

pres gm\ij

A do -HEO Qowfw'imfcll No é-edth

a la Pro uceion de, herramiankas
\{(o partes 4o equipes ndugtrioles
Swno a \C\ IMFOJ"‘[‘O\ Q,fo{.q COMQT'O\.OI
’tqoto‘n Qo hummc‘zw\—o\g\[ ?-q_w‘ﬁé:
motive por el wal o es del ‘\'f(?o NP
Q,M\?FQSGLS ue \a OTRT busca an-q
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1
OTRI = UNI; Campus UN| Blogue N° 7, calle Lorenze Zacarias 255 ¢/ Ruta Nacional N° 1 Km 2,5 - Encarnacion, Paraguay.
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UNIVERSIDAD NACIONAL pE ITAPUA

Creag_aporLeywomgedefecmosaeaidmbmdew%
ke ireccién General de Administracién y Finanzas

w0
FORMULARIO DE RENDICION DE CUENTAS DE VIATICOS POR BENEFICIARIO

FORMAS DE PRESENTACION: FORMATO DIGITAL Y/O VIA SISTEMA ONLINE
a. Para todos los casos de asignacién de viticos por comisiones de servicio. en el interior y exterior

del pais.
b. Via Sistema Online para las entidades calendarizadas por Resoluci6n CGR.
Ley N° 6511/20
INSTITUCION: Universidad Nacional de ltaptia =
1 [ Beneficiario: Victor Daniel Lugo Matiauda C.1.N°:1.090.333
Funcionario (permanente, comisionado, contratado) Si: X No:
Particular Si: No:

Cargo o funcién que desempeiia: Gerente OTRI
Disposicién legal de designacion de Comisién N°: 047/2021
Vidtico asignado: a) (&) 1.200.000
Destino (Ciudad/Pais, Ciudad/Dplo.) de la comisién de servicio: Asuncién

es instituciones y

Motivo de la comisién de servicio: Reuniones previstas con anticipacién en diferent e il
7 | documentos originales firmados de Adenda complementaria al contrato CONACYT-UNI para extension

plazo sobre los proyectos 20-7 y 20-8 de la OTRI.
8 | Periodo de la comisién de servicio:

Fecha: 12/10/2021
p) 80%(€) 960.000 | c) 20% 240.000

Dy | & W N

Desde: 13/10/2021 Hasta: 15/10/2021

9 Registro de Salida/Entrada: (Tipo si: No:
Documenio) i
10 | Medio de traslado: Institucional; Particular: X

11 | Detalle de gastos incurridos en la comisién de servicio:

. A _Gomprobante - | -~ MonedaExtranjera . | Monto |} . .
" Descripcion. [ Tipo | N°_ | Fecha | Denominacién | Monto | Cotizacién Eqm"m
a) | Alojamiento
Camen Maria Estaque Factura | 001-001- | 15-10- 600,600
Aquino de Godoy Contado | 0002101 | 2021
b) | Alimentacién
HIJOS DE Factura | 001-004- | 13-10-
DORNA JULIA Contado | 0049177 | 2021 21.000
S.A
DCO SA Factura | 007-004- | 13-10-
g Contado | 0036307 | 2021 45.500
Factura | 032-001- | 15-10- 102.000

Contado | 0002076 | 2021

Pasaje
€) | Urbano/Interurbano

d) | Tasas
MOPC Ticket | 3585565 | 13-10- 5.000 Puesto uqr
de peaje 2021 Peaje Cnel.
MOPC Ticket [ 1512914 | 13-10- 5000 [Puesto Tq
de peaje 2021 peaje
Caapucu
MOPC Ticket de | 4338071 | 13-10- 5.000 Puesto de
peaje 2021 peaje ITA
MOPC Ticketde [ 1872781 | 15-10- 5.000 |Puesio
peaje 2021 peaje
MOPC Ticket da | 2513689 | 15-10- 5.000 Puesto
P 21 Peaje Cnel
Us. Adm, Mic. '
Gavasse - OTELUN

Escaneado con CamScanner



1 Otros Justificados
Combustible
COMBUSTIBLES, Factura | 003001- 500.000
LUBRICANTES Y Contado mse&aia ;3-2110-
SERVICIOS SRL. - -
MABF SOLUTIONS SA. | Factura | 001:003- | 1570- anon
Contado | 0004304 | 2021
12 [Total, Gastos incumidos (a+b+c+d+e) @ 1.828.500
Monto devuelto:
13
Nota de Depésito Fiscal N° o Boleta Depdsito N° y nombre de la cuenta. GI
14 Monto sin Rendicién (5a-12-13) Gl
Fecha de recepcion del formulario y los documentos de respaldo pres.enlados por los
15 beneficiarios a la Administracién del Ente deberdn ser originales, y la institucién l
presentara copia autenticada a la CGR adjunto al formulario original. O Lll l l l :b !
(Sello institucional)

TN ] w H e
Ley N° 276/94 “Orgdnica y Funcional de la Contraloria General de la Reptblica”, Art. 40-_"{.a person:b t::e pmmp:tsw"a
datos o informes falsos a la Contraloria General, serd sancionada conforme, disposiciones penales vigentes...

Firma del Beneficiario {,_
Aclaracion y C.I. N°; Jicto Pawier Luao

cIT N2 {odqo 333

Escaneado con CamScanner



Putsro DF PEAJL cne1 BOGAUD

PUESTO DE PEAJE CAAPUCU.

T s peem i e e o mra e e

C53e|o tpan1no Cajero:
Fecha; 13/10/202L 05:32:50 Fecha: 13/10/2021 06'59158
N” Tr?nsaccidn: 3585565

Carri 1 N" T ién: )
C{‘ftf.‘g. H Catl Carr;]a?sacc-lén' 1512913
Método de Pago: Efectivo Categ.: catl

+ Métod : S

Total Pagado: 5.000 Gs. : dE_Fa?9 Efectiva
S S S S S SN R S S R Total Pagado: 5.000 Gs.

RUC: 80004239-5
iTenga un buen viaje!

MOPC

" PUESTO DE SFAJE ITA. -

TR T ategaTa
‘Egéha} 13/10/2021 08 56 23
-‘N Tranbaccior. e 43380?1

carril: g i) !

'f=Categ.;. AT T Catl
Método. de’ Pago'- et Efect1vo

5 QGD'GS. ;

'3;Tota1 Pagado:

" _,__ﬂ_A

RS SmToSsnnmEn = S LN
MOPC

RUC: 80004239-5
iTenga un byen viaje!

i — i} ==

il s A e S Y

“RUC ‘af_mo4239 5.
1Tenga”un buén 91ajel

Escaneado con CamScanner




HIJ0S DE DORA JULIA 3.4,
FRUTERI® PARAGUARI
KeUole: 800716731
KN 61,5 PARABUARI
TELEFOND 205314 32800
TIAERALD No.: 14843987
VALIDD DESDE » Di/04/207%
VALIDD RASTA @ 30/06/2022
FACTURA CONTADD No. @ 01 -004-0049177
iba Inclurae

FECHA : 13/10/2021 HORR  : 08:16:39
Lhip = 4§ HONEDR 3 65,
LAJERG : JOSE VELAZRUEZ
LGll. CANT. DESF. FRECID AL
2ANZ \&znouwich ce rilanesa g
1,000, 10,040 11000
EWPi Xrpanada oo Carne frit
1,000 5.000 5. 000
CAFEC/LECH\fare ¢/ Leche  6.000g
1,500 6000 &0
TOTAL G3 ¢ Z2E.080
fes. 347 - SEDEGD 2
TOTAL # PABAR ¢ 21.080
ITERS: 3 EFECTIVO 68 @ 10G.000
VUELTG » 77.000
TOTAL EXENTD T
TOTAL BRAVADA S % : O
TOTAL GRAVADE 187 ; 21.000
TOTAL 1.V.Ae 5% : O
TOTAL I.V.A. 104 @ 1.50%
TATAL 1.V.8. : 1.90%
RAZON SOCIAL & DANIEL LUGG
k.U.C. : 10903330

¥ GRACIAS FOk SU COHPRA a

URIGINAL @ CLIENTE
DUPLICADG : ARCHIVO TRIRBUTARID

el S

FOODCO 3A RUC:80092282-4

Central:Av.Aviadores del Chaco H® 2080
Regtauvrenter y parrilladas
Blabotacion de prodoctos slimenticios
MZ - AVENIDA MCAL. LORED

BEQ GRRL.RMOGELTO BENITEZ, N°5001
Rsuncién-Parsanay TEL.00947651 3
Asvneidn-Paraguay TEL. 0994755152
Timbrado: 14422183

Inicio Vigencis: 01/01/20%1

Fin Vigencia: 11/12/2022
Facturs:007-004-00236207

12/10/2021 14:41:27

Cliente: VICTOR DANIEL LUGH MATIAUDA
RUC: 1090332-0

FRODUCTOS,

1 TRIPLE MEGA igoon
1 —==>Papax REG

1 -==>Coca-Cola

1 RGAEGR GRDE UAC ¥ oW} 7560
TOTAL A FAGAR . 45500
TOTAL EXENTA G&; 21666, 67
TOTAL GRAVADA 108 go 2782332
IVA 10%; 268, 66
GUARANTES » L0200
VUELTO 4800

Atendic: YANINA GUTIERREZ

TURNO: D27

"

W

V. 4,10 765

Escaneado con CamScanner
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COMBUSTIBLES, LUBRICANTES Y SERVICIOS S.A.L

"\
Timbrado N° 14835199 _
Cans ) it Vo Tiegona21
a]?lt&l Social Gs. 4.100.000.000. Finde Vi ;Em: J.lanyJZOH
Estaciones de Servicios - Autoservicio FA fURA 0 0 5 6 4 8 4
Sucursal: R raha al -B° eria - Tel.: - - Paragua o
Cuntra: Avi,Lirekiat y v g, Qultets - Tkot47) 207808 bus.py @mimbvesaon ) \_N” 003-001 J
1 Fecha: €3 e i) _de2.0 71 J COND. DE VENTA: CONTADO [ACREDITO [ )
Nomirc y/o Razén Social; MC.\“’RL l_)é—.n. el Lo C.L.oRUC:A. 0 §037)-0
Direccion: Nota de Remision N°:
VI NT N
([ canT. CLASE DE MERCADERI{AS y/o SERVICIOS kit [EXETAS VALT::;,D — s 10%
» Diesel Comtn S-50
_EY{dDiesel Podium S-10 Fheo  |SORmO
1~ |Diesel Extra Aditivado S-10 .
{Nafta Turbo Aditivado RON 97 _ )
Nafta Super Aditivado 96 /
Nafta Especial Aditivado RON 92" /
Nafta Econémica Aditivado RON'®6 /
Alcohol Carburante @ 2

VALOR PARCIAL [fif ;=5

TOTAL A PAGAR

TOTAL: [..;‘6?9\ o0

)

\LIQ. DEL IVA: (5%):

LIQ. DEL IVA: (10%):

TOTAL DEL IVA:

/

de: Luis Gu

@PRAFICA SAN LUIS T (071) 202342 - 14 de Mayo / Artigas - Enc.
a5 - RUC: 1864212 - 8 - CAdula de Habilitacién N7 1302

Fecha de Imp, 07/05/2021 - Cant. 100 Tal. 50x3
003-001 0052.501 al 003-001 0057.500

Escaneado

e i i I, 50 S ———

con CamScanner

—
Original : Cliente
Duplicado: Archive Tributarie
Tri 05 SE Time e purs srvtior s



Avaliios de inmuebles
Comercio al por mayor de mercancias n.c.p. a cambio de una retribucion o por contrata

Azara N° 3630 c/ Gaudioso Nufiez - Tel.: (021) 207 501
Bo. Ciudad Nueva - Asuncién - Paraguay

L

r A rado N° 1
Carmen Maria Estaque Aquino de Godoy[ iR TEs

RUC: 414467 - 8

FACTURA
Ne001-001-0002101

Fecha e emisien: 15 (‘)egu,éw.f di 9021 CONDICION DE venTA: conTapo [ canm)_D )
RICoCIN: /O Pp 333 = o ) Nota de Remisién N°.:
Nombre o Razén Social: l)“ e’{-@-‘\_ QQ!U—LJ.V V”“‘?ﬂ //
Direccibn: Tel.:
Cantitad | DESCRIPCION O T m“_g;f"“ -
AV - do Bply porr Boltws
J3-14- | b Detelow 207 | J00.000 Loy

Vaior Parcial

Total a Pagar @“ngﬁ

1 ":
Giea v tlez uulf -

s

400 020

Liquidacion del VA: 59 28"/  10%

TotALIvA I SE/ )

i Geificas SALPA- Eiglo Ayaa ' 1068 entre Brast y EEUU - Cel: 0981 418
(5 ekonarios 503 e 0001951 0002200 - Enero - 2021 papol quinicn

47 - RUC.; T2ASTY-) do Zuima Salcedo - mawrmunmamimnm]wml Cliente -

Triplicado: No val. como cred. flecal

Escaneado con CamScanner




ABF i :
N° 14935134
MABF SOLUTIONS SA | mueracon s
F - Fi cia:
Comercio al por menor de combustible para vehiculos automotores Fec&aug : Bgl'ﬁ‘ll 7363-9
__encomercios especializados ACTURA
Comercio al por menor en mini mercados y despensas F.
Tel 021 962209 - Cel. 0981 240 890 0004304
Acceso Sur y Gral. Bejarano - Nemby - Paraguay 001-001
| Fecha de Emision: A (10 ) U7 Cond. de Venta: CONTADO (V) CREDITO( )
Nombre o Razén Social: Qoni(’,\ ) C E o RUC.oC.L:GO»3 0
Direccion: Toléi:
CANT. DESCRIPCION uﬁ?&% EXENTAS IVA 5% IVA 10%
Nafta Prix 90+ Adit. R
Nafta Grid 94+ Adit. \
Super Nafta 97+ Adit. ‘
Nafta Podium 100 + Adit \
Alcohol \
Diésel Euro 5 S50 o _ . 0 X
Diésel Euro 6 S10 - : - 4 5 ' N
(@3S | Diésel Podium 510 F840 |S535 . 060 \\
. \\
VALOR PARCIAL: 513S.0m '
TOTALAPAGAR: (Je ‘nwTewnl1(  dre.: e \ Cinog2 SAS 000
LIQUIDACION DEL IVA: (5%) (10%) TOTAL IVA: \
- TR e e e e D e s 485 - Roruty

300 Tal. 50x3 del 000.001 al 015.000 - Junio 2021

ORI ; Clionts
TRIPLICADO: “No valida

Escaneado con CamScanner



Copia Archivo Tributario

YXCRACIAS POR U PREFERENCTARN

HTE DESIE:

I HARTAr 31701/
v

TOTAL

Nirpcciond

Tel.:0

Mew, Fedido 23521754-GALON
Hro. Mesy 02

Liguidzcion T.V.A.

Exents & 48,91
10%: 485
niL fl
TOTAL: 4857

Original Clieste /

s 1

PUESTO DE PEAJE CAAPUCU.

E;Tero:_=ﬂ ) mariveros
Fegha: 15/10/2021 15:07:42
N° Transaccion: 187279%
22221]; catl
Método de Pago: Efectivo
Total Pagado: 5.000 Gs.

MOPC RUC: 80004239-5
iTenga un buen viaje!

PUESTO DE PEAJE Cpel. BOGADO

T A e e s e s e — ———

Cajero: Jjvanni
Fecha: 15/10/2021 17:29:32
N* Transaccién: 2513689
Carril; 3
Cgreg‘: Catl
Método de Pago: Efectivo
Total Pagado: 5.000 Gs.

MOPC  RUC: 80004239-5
iTenga un buen viaje!

Escaneado con CamScanner




UNIVERSIDAD NACIONAL DE ITAPUA

Creada por Ley 1009/96 de fecha 03 de diciembre de 1996

Rectorado

Direccién General de Administracién y Finanzas

N"_jjﬁ—
FORMULARIO DE RENDICION DE CUENTAS DE VIATICOS POR BENEFICIARIO

l;Ol:HAS DE PRESENTACION: FORMATO DIGITAL Y/O VIA SISTEMA ONLINE
- Para todos los casos de asignacién de vidticos por comisiones de servicio en el interior y exterior

del pais.
b. Via Sistema Online para las entidades calendarizadas por Resolucién CGR.
Ley N° 6511/20
INSTITUCION: Universidad Nacional de Itaptia
1 | Beneficiario: Victor Daniel Lugo Matiauda C.I. N°: 1.090.333
, | Funcionario (permanente, comisionado, contratado) Sk: X No:
Particular Si: No:
3 | Cargo o funcidén que desempeiia: Gerente OTRI
4 | Disposicién legal de designacién de Comisién N°: 047/2021 Fecha: 12/10/2021
5 | Vidtico asignado: a) (@) 1.200.000 ) 80%(@) 960.000 c) 20% 240.000
6 | Destino (Ciudad/Pais, Ciudad/Dpto.) de la comisién de servicio: Asuncién
Motivo de la comisién de servicio: Reuniones previstas con anticipacién en diferentes instituciones y
7 | documentos originales firmados de Adenda complementaria al contrato CONACYT-UNI para extension del
plazo sobre los proyectos 20-7 y 20-8 de la OTRI.
8 | Periodo de la comision de servicio: Desde: 13/10/2021 Hasta: 15/10/2021
9 Registro de Salida/Entrada: (Tipo Si- No:
Documento)
10 | Medio de traslado: Institucional: Particular: X
11 | Detalle de gastos incurridos en la comisién de servicio:
Descripcion. Tipo | N | Fecha | Denominacién | Monto | Cotizacién Equivalents 3] Obeervaciin
a) | Alojamiento
Cammen Maria Estaque | Faciura | 001-001- | 15-10-
Aquino de Godoy Contado | 0002101 | 2021 Baa00d
b) | Alimentacién
HIJOS DE Factura | 001-004- | 13-10-
DORA JULIA Contado | 0049177 | 2021 21.000
S.A
FOODCO SA Factura | 007-004- || 13-10-
Contado | 0036307 | 2021 SN0
Factura | 032-001- | 15-10-
Contado | 0002076 | 2021 A
Pasaje
©) | Urbanol/Interurbano
d) | Tasas
MOPC Ticket | 3585565 | 13-10- 5.000 Puesto
de peaje 2021 Pesje Cnel.
MOPC Ticket | 1512914 | 13-10- 5.000 %ﬁ de
de peaje 2021 peaje
Caapucu
MOPC Ticket de | 4338071 | 13-10- 5.000 Puesto de
pesje 2021 peaje ITA
MOPC Ticketde| 1872791 | 15-10- 5000 [Puesto  dd
peaje 2021 peaje
Caapucy
MOPC Ticket de | 2513689 | 15-10- 5.000 Puesto dg
peaje 2021 Peaje Cnel.
Bogado |
Victor Danle Ligo ¥
U Adm. Mic
Gerents - OTRHUNI

Escaneado con CamScanner




Combustible

COMBUSTIB

e '-E; Factura | 003-001- | 13-10- 500.000

SERVICIOS SR L. o i

MABF SOLUTIONS SA™ | Factura | 007007 | 1516 535.000

Contado | 0004304 | 2021

12 Total, Gastos incurridos (a+b+c+d+e) @ 1.828.500
13 Monto devuelto:

ota de Depésito Fiscal N° o Boleta Depésito N° y nombre de la cuenta. _ q

14 Monto sin Rendicién (5a-12-13)

Fecha de recepci6n del formulario y los documentos de respaldo presentados por los
15 beneficiarios a la Administracién del Ente deberéin ser originales, y la institucion O l

presentara copia autenticada a la CGR adjunto al formulario original. LH ”l\l *
(Sello institucional)

Ley N° 276/94 “Organica y Funcional de la Contraloria General de la Republica’, Art. 40: "La persona que proporcionare
datos o informes falsos a la Contraloria General, seré sancionada conforme disposiciones penales vigentes...

-

Firma del Beneficiario /
\?Tc.‘rbﬂ PanieL [LuGo
CI_Ne 104D 333,

Aclaracién y C.I1. N°:

Escaneado con CamScanner



PUESTO DE PEAJE Cnel.

Ak BOGADO
Qa]erc tpagg;o
Fecha: 13/10/2021 05:32:50
N~ Tfansacc1¢h: 3585565
Carril: 1
Cateq.: Catl
Método de Pago; Efectivo
10ral Pagado- 5 000 Gb,

MOPC  RUC: BO004239-5
iTenga un buen viajel

PUESTO DE PEAJE CAAPUCU.

Cajeror ~mrolon
Fecha:- 13/10/2021 06:59:58
N" Transaccién: 1512914
Carril: 2
Categ.: Ccatl
Método de Fago: Efectivo
Total Pagado. 5.000 Gs.

MOPC RUC: 80004239-5
iTenga un buen viajel

el T b L i e e i © )

PUESTO DE PEAJE ITA.

O ———

jero: asegovia
E:gﬁ;: 13/10/2021 08:56:28
N°® Transaccion: 433807%
522211. Cgtl
Metodo de Pago: Efectivo
5.000 Gs.

Total Pagado:

o

MoPC  RUC: 80004239-5
Mop {Tenga un buen viajel

UNIVERBIDARANACIONAL DE ITAPUA

===-

Escaneado con CamScanner



HIT0S BE Do JULIA 8.4,
FRUTERIA PARAGUARI
R.U.C.: B0091895-1
KH 61,5 FARAGUARI
TELEFOND:0531432904
TIHBRADD No.: 14863982
VALIDD DESDE : 01/06/2021
VALIOO HASTA : 30/06/7022
FACTURA CONTADD No. : 001-004-0049177
WA Inclurde

FECHA = 13/10/2021 HORA & 08:14:39
CaJh 1 4 HONEEGA : B5.
CAIERD : JOSE VELAZQUEZ

COh. CANT. DESF. FRECID TOTAL
SANZ Sanawich de riilanesa a
1,000 10000 13,40
ERPi Empanada ge Carne frit
1,008 &.000 000
CAFEC/LECH (afé ¢/ Leche  6.000q
i,000 &.000 & 000

TOTAL G5 = 21,000

Res. 347 - SEDECD :
TOTAL A PAGAK : £1.000
ITEHSs 3 EFECTIVS 6S :  106.006
VUELTE ¢  7%.008

TOTAL EXENTD : B
TOTAL GRAVADA 5 4 = 0
TOTAL GRAVADA 10X @ 21.000
TOTAL L.V 0% : 00
TOTAL I.V.A. 10F @ 1.90%
TOTAL I.V.h. ¢ 1,909

RAZON SOCIAL : DANIEL LUGG
R.U.C. ¢ 10903330

& GRACIAS POR SU CORPRA %

ORIGINAL @ CLIENTE
[UPLICADO : ARCHIVO TRIBUTARIO

A

UNIVERSIDAD\NACIONAL DE ITAPUA

?‘{’.‘E,}&] Es copia{e\de! o

FOODCT 3R RUC: 80092282-4

Central:Av Avizcores del Chaco W°2080
Restaus oiites ¥ 4are. i ladas

Elabor & 1o oL oot on o slinenticior
M3 EVMENILA MOAL . Teoitad

BEQ GRAT.RIGELT TENT

Agsunelidn- Pat sauay TET. ™

o HTEO0)

impgmeryn

Aruncidi-Paracuay TEL, IR U7

Timbreatlo: 1452218

Indode Vigancias BIZN17 20500
Fin Wigencaas: 2M712/20607
Facturs: 0N7-004 H03£0°7

L3f10/72021 14:40 07

Cliente: VICWOL DANIEL TS MATIATLL
RUC: 109033090

PRODTCTHS .

1 TRIPLE MEGA b (1Al
Froas REC
I s 1

RGRF&A GRDE BAT Y TH. CETE

TOTRL, A FASAL z

TOTAL ERENTA A5,
TUTAT, GRAVALA 105 B3 231

TVA 10% DVAE, B
GUARRNTES: Lhion
\,T”F:LT{W ! 41800

Atendic: YANTHR (irey ERRRZ

TURNC. D27

V 410765

Escaneado con CamScanner



/ COMBUSTIBLES LUBRICANTES Y SERVICIOS SRL )( Tpiminy iws

Capital Social Gs. 4.100.000.000 Ei’c‘i’-};'g'v?ggr?cgﬁ#nlaﬁnnuzl .
EStaCiOHB d . 2 ¥ Fin de Vigencia: 3 /Mnyo/2022
Sucursal: Ryta 1 Y Abraham M 8 SeerClOS ] Autosewicm ——— 1 4 8 4 -
X am Mall . B° ; 1K
St v o Vi P iy et ey | e onsoor 000
/_'_-—'————__________ J 2l ¢ 1 com
Fecha: { 4 2 A
m % £ de2.0 # 71 | COND.DE VENTA: CONTADO [ICREDITO [ 1
S = Y70 Razon Social: (/4O Mwye L Lo Ko ClLoRUC:L B G371~
, ceion: = Nota de Remisién N°:
CA EVENT X
NT. CLASE DE MERCADERAS y/o SERVICIOS JRECO L YALOR DL VRN TA o
Diesel Comtn S-50 ... [ | | T

VALOR PARCIAL [[F5i ™ L e
TOTALAPAGAR  (Weas g g )

_ TOTAL: [*L‘EM" o ]
(L1Q. DELIVA: (5%): LIQ. DELIVA: (10%): TOTAL DEL IVA: %
erity ot ooy o S e

uso STRATIVO
ﬁ Es cofla fielHe! original
LS
SUN

XLNAL Panizgua
Directora AcaNaistrativa

-

Escaneado con CamScanner



p
Carmen Maria Estaque Aqui N\ ( Timbrado - 14634110 |
Inicio de Vigencia 27/01/2021
que quino de GOdoy Fin de Vigencla 31/01/2022
iy RUC: 414467 - 8
0s de inmuebles R A :
Comercio al por mayor de mercancias n.c.p. a camblo de una retribucién o por contrata FAC T U o
L Azara N° 3630 o Gaudloso Nufiez - Tel.: (021) 207 501 N°001-001- 0 0 0 2 1 0 1
Bo. Ciudad Nueva - Asunclén - Paraguay AR S
s — - — . - A
Fecha de Emisi6n: 15 cu Gl ki b 2021 CONDICION DE VENTA: CONTADO CREDITOD
RICoCIN: /0 ¥ 353 = € ! Nota de Remision N°.:
Nombre o Razén Social: | : ety Nionw i \'_-'-u_g_’ )y .z(,/
Direccién: ' Tel.:
: VALOR DE VENTA
Canticad | DESCRIPCION s [ o 5% 10%
AT 3 I.. | , T
‘f&i{{ oL NG Jite 2O el)
b =1 d.' <-—"‘ . . | - [ - v i
A& 13-y 05 e (eveku oy | Jucop] (U

Valor Parcial

y
.

Total a Pagar  ((~ JABACULL 85 Gees &l ley wef -

VI
Liquidacién del IVA: 595 2N/ 1/ 109 TOTALIVA I 57/ :
‘s Graficas SALPA.-Elio Ayala N 1088 estre Brasly EEUU  Cal: 0381 €78 347 - RUC.: 7249154 do Zulma Salcado - Cola oo Hablitacion N* 2057 ot 11481/1318Y8SHYY 16601/12328) Original: Cllarcts - Duplicado: Contabllidad

05 akonarios 503 del 0011951l 0002200 - Enero - 2012 fpapel quimion

Triplicado: No val. como cred. fiscal

Escaneado con CamScanner



MABF §OLUTEON§ SA TIMBRADO N° 14935134

. Fecha Inicio Vigencia:29/06/2021

C
omercio al por menor de combustible para vehiculos automotores
Comercioq en comercios especializados
POr menor en mini mercados y despens
Tel. 021 962209 - Cel, 0981 245 895 ®
Acceso Sur y Gral. Bejarano - Nemby - Paraguay

Fecha Fin Vigencia: 30/06/2022

RUC: 80117363-9 .
FACTURA

001.001 0004304 B

| Fecha de Emision: A% H’O J 1 7

Cond. de Venta: CONTADO (/) CREDITO( )

Nombre o Razén Social: D()n" ol —
\ J,_-(_ g

R.U.C.oC.I: mbg 0

Direccién: Teléf.:
PRECIO VALOR DE VENTAS
i DESCRIPCION UNITARIO [ EXENTAS IVA 5% IVA 10%
Nafta Prix 90+ Adit. .
Nafta Grid 94+ Adit. \
Super Nafta 97+ Adit. \
Nafta Podium 100 + Adit \
Alcohol \
Diésel Euro 5 §50 N\
Diésel Euro 6 510 - ) : N
@S | Diésel Podium s10 o 1BHO0 S35 ooo | \\
. \\
VALOR PARCIAL: 5125 OmD :
TOTAL A PAGAR: G&J] nie v ¢ 4P N \ (‘\ o7 S ﬁ§ Om
LIQUIDACION DEL IVA: (5%) - (10%) TOTAL IVA:
:Alcca;n Euhr‘.az;lrgi-nzal v Ffralr:ql'.ea?:l I-}agzlﬁ.nﬂnﬂg?vlg:; Rsl.t'g: ?“algf:ngb‘: BUmuoﬂ'lm;al‘;“{:
300 Tal. 50x3 del 000.001 al 015.000 - Junio 2021 TRIPLICADO: "No vllidopn.ra GMJ
A

UNIVERSIDAD\NACIONAL DE ITAPUA

Escaneado con CamScanner




Escaneado con CamScanner



INSTITUCION: Universidad Nacional de itaptia

UNIVERSIDAD NACIONAL pg ITAPUA

Creada por Ley

Riblonsiis Direccis

1009/96 de fecha 03 de diciembre de 1996
n General de Administracién y Finanzas

Verson:_3

36

F
!?OR::.‘“A'-:E? DE RENDICION DE CUENTAS DE VIATICOS POR BENEFICIARIO
g PRESENTACION: FORMATO DIGITAL Y/O VIA SISTEMA ONLINE
+ 7@ todos los casos de asignacion de vidticos por comisiones de sevicio en el interior y exterior

del pais.

b. Via Sistema Online para las entidades calendarizadas por Resolucién CGR.
Ley N° 6511/20

1

Beneficiario: Victor Daniel Lugo Matiauda

C.1. N% 1.090.333

» | Funcionario (permanente, comisionado, contratado) St X No:
Particular Si: No:
3 | Cargo o funcién que desempeia: Gerente OTRI
4 | Disposicion legal de designacién de Comision N°: 047/2021 Fecha: 12/10/2021
5 | Vidtico asignado: a) (@) 1.200.000 ) 80%() 960.000 | c) 20% 240.000
6 | Destino (Ciudad/Pais, Ciudad/Dpto.) de la comision de servicio: Asuncion
Motivo de la comisién de servicio: Reuniones previstas con anticipacion en diferentes instituciones y
7 | documentos originales firmados de Adenda complementaria al contrato CONACYT-UNI para extension del
plazo sobre los proyectos 20-7 y 20-8 de la OTRI.
8 | Periodo de la comisién de servicio: Desde: 13/10/2021 Hasta: 15/10/2021
Registro de Salida/Entrada: (Tipo " No:
9 r mento) Si: :
10 | Medio de traslado: Institucional: Parlicu_lar. X
11 | Detalle de gastos incurridos en la comisién de servicio:
AU . Comprobante : :Moneda Extranjera /' Monto’ ARG
Descripcion. Tipo | N° | Fecha | Denominacion | Monto | Cotizacion| Equivalents | Obsarvacién
a) || Alojamiento
Canmen Maria Estaque | Factura | 001-001- | 15-10- p——
Aquino de Godoy Contado | 0002101 | 2021 e §
b) | Alimentacion
HIIOS DE Factura | 001-004- | 13-10-
DORNA JULIA Contado | 0049177 | 2021 21.000
S.A
FOODCO SA Factura | 007-004- | 13-10- p—
Contado | 0036307 | 2021 .
Factura | 032-001- | 15-10-
Contado | 0002076 | 2021 e
Pasaje
) | urbanofinterurbano
d) | Tasas
MOPC Ticket | 3585565 | 13-10- 5.000 Puesto dq
de peaje 2021 Peaja Cnel.
Bogado
MOPC Ticket | 1512914 | 13-10- 5.000 Puestn  dq
de peaje 2021 peaje
Caapucu
MOPC Ticketde | 4338071 | 13-10- 5.000 Puesto de
peaje 2021 peaje [TA
MOPC Ticketde | 1872791 | 15-10- 5000 |Puesto
peaje 2021 pesje
MOPC Ticket de | 2513689 | 15-10- 5.000 Puesto
peaje 2021 Peaje Cnel,
Bogado
Victor Danlel Lugo Matiauda
e, Adm. Msc.
Gerents - OTRI-UNI

Escaneado con CamScanner

s



e e | = r———
_#1 Combustible —

ol &

EE—
(-’—W-—ﬁh =

—

13

de Depésito FiscalN°® g
Boleta D °
14 Monto sin Rendicién (5213 N Wy norion o M v,
oo sin Rendicién (5a-12-13

s -13)

Administracién del Ente deberan ser originales
, y la institucion
Presentara copia autenticada a la CGR adjunto al formulario original.

L | (Selio institucional)

" beneficierios & o dulﬁxrmnaﬂoylusdnwmentosdamspddopmmmwm

04l Ifd)-

Ley N® 276/94 *Orgénica y Funcional ds ia Confraloria General de 1a e
dabsomMmsMahme,mmm

" ArL 40; 'La persona que proporcionare

Firma del Beneficiario (:u&;g_

Aclaracién y C.I. N° Victe PasiteL

c e (o%o 223 —

Escaneado con CamScanner




PUESTO DE PEAJE Lne1

E—:--‘-'-' = ISR S LR T S s e s BOGADO
ajera: M
Ferha: pdt100
13/10/2021 05337150
N* Tldr4= 3K
S ~|1 acgiong 3585545
Categq.: Cati
Metodo de Pago: Efectivo
Total Pagado* 5 000 Gb.

MOPC CRUC: 800042395
iTenga un buen viaje!

PUESTO DE PEAJE CAAPUCU.

e T —

Cajero: mroTon
Fecha:’ 13/10/2021 06:59:58
N" Transaccién: 1512914
carril; 2
Categ.: Catl
Método de Fago: Efeckivo
Tota? Pagado: 5.000 Gs.

MOPC RUC: 80004239 5
jTenga un buen viajel

PUESTO DE PEAJE ITA.

Mo ET SRS

Cajero: ase oyia

Feéha: 13/10/2021 08: 6:28

N® Transaccion: 433807%

carril:

Categ.: catl

Método de Pago: Efectivo
5.000 GS.

Total Pagado:
NoPC RUC: 80004239-5
| Tenga un buen viajel

ST ST IR RS SR ST T

il

Escaneado con CamScanner



Escaneado con CamScanner




COMBUSTIBLES, LUBRICAN

TES Y SERVICIOS S R

~
3 ; Timbrado N° 14835199
Capital Sociaj Gs. 4.100.00 R.U.C. 800083814
Bt -1V0,000.000, Iniciu'de Vigencla: 07/Mayo/2021 )
staciones de Servics : Fin de Vigencin: 3t/May0i2022
Scucursnl: Ruta Iy Abrahgm Mallorqui s AlltOSCrVIcio FACfURA 4 4
entral: Avda, Irraziba) Via F .irl'lll - B° Quiterjg - Tl.‘l.:({l‘ﬂ} 207885 - E ' T-I o / Wl
F { 5 —— LT Py - B:071) 20484Ge;Ftcnmblll!:i;;rég:Jll‘l}:nL::sro"E:::‘ N*®003-001 O 0 ol 8 ey
echa: '
de 1T ] > 0\
Nombre y/o Razon Social: /f =fo L de20 % 7 [ COND, DE VENTA; CONTADO [=CREDITO []

e [ LL/' Ko

CLORUC. D% 3/3-~3

Nota de Remision N°: J/
CLASE DE MERCADER] VALOR DE VENTA N
: AS v/o SERV PRECIO =
:D1 ¥/o SERVICIOS UNITARIO EXENTAS 5% 10 %
= SO (s -
"""" /l M P
s RN | —
VALOR PARCIAL |< AR T R R TR T SIOCO0
Y % :
TOTAL A PAGAR &év.%u@ . ‘4-4-5% )
TOTAL: (2 T&r O8O0
(L1Q. DELIVA: (5%): "LIQ. DELIVA: (10%): “TOTAL DEL IVA:
. 14 d Igas « E Fecha de Imp, 07/05/2021 - Cant, 100 Tal, 50x3 Uriginal f‘-‘ﬁrﬂ_i: i
fnﬂc;-mw\ gm0 S e e intes . 003-001 0052.501 al 003-001 0057.500 T ey, S uatle,
- reripren T g T T T e e T e

Escaneado con CamScanner




(Carmen Mars o ——————

ar ' ‘
men Maria Estaque Aquino de Godoy r |

i Timbrado N° 14614110

" Inlcio de Vigencia 27/01/2021
. ) Fin de Vigencla 31/01/2022
Avaliios de inmuebles RUC: 414467 - 8

Nelas n.c.p. a cambio de una retribucidn o por contrata FACTURA

. N° 3630 ¢/ Gaudioso Nirfez - Tel.:
N—

. Bo. Ciudad Nueva - Asuncion - Pa::::;:w " J N°001-001- 0 D 0 2 1 0 1

Fecha de Emisi6n:

Comercio & por mayor de mercg
Azara

} e A N
£ oW 1 n i I =
RUCoCLN ; S el O T A2 CONDICIGN DE VENTA: CONTADO créomo ] i
o CLN": /i." Ghm Awa o L'I_.-
T Sl —adh T K , Nota de Remisién Ne.:
reo S H L a ry e by / ;
e bosal ! Pl S B s '-.\I St {_{_ % 'J-Q.’T 1) x{—/
D e J Tel.:
i LOR DE VENTA
" — f = DRLFG Lo N e O 10%
AV e By Her  Scltws
} IR LT TNECT e - s ] "
rlf’v\ /3-] G~ |9 AL e é.'-“- L0 | Jlcen (SOt

Valor Parcial

jiv
Total a Pagar  ((~ JACUCGiL €8 Gier ectiher (el 4 -

A2
| Liquidacion del IVA: 59 2H N[/ 10% TOTALIVA {5/ )

Artes Grificas SALPA - Elgiomi W 1064 entre Braslly EEUU - Cel.: 0381 475 347 - RUC.: 7249739 do Zulma Salcedo - Cédla da Hablaclin N 2087 (of 1148113163089 15501/12328) Original: Clients - Duplicado: Contabilidad
05 tznarios 503 del 000151 dm‘M'm”WW Triplicade: No val. como cred, flscal

Escaneado con CamScanner



Co
mercio al por menor de combustible para ve

comercios especializadg

en
Comercio q| POr menor en min;

s

Acceso Sur y Gral, Be

[ MABFE SOLUTIONS SA
=,

hiculos automotores

TIMBRADO N° 14935134
Fecha Inicio Vigencia:29/06/2021

mercad d
Tel. 021 962209 - Cel, 098; ??;(}l’ B;sgemas

jarano - Rlemhy - Paragugv

Fecha Fin Vigencia: 30/06/2022
RUC: 80117363-9
FACTURA

Fecha de Emisian: v['g f C] 'L it O 0 0 4 d O 4
e — — 1017 Cond. de Venta: CONTADO (\/) CREDITO( )
: . DOm:. |\ L_(L,(-} R.U.C.0o C.l.:ﬁqg'j 23>0
Direccidn: ~ Teléf.:
CANT. DESCRIPCION UPN'TEE,;?O EXENTAS V“LO?VEEoZENTAS VA 10%
Nafta Prix 90+ Adit. \
Nafta Grid 94+ Adit, \
Super Nafta 97+ Adit. \
Nafta Podium 100 + Adit \
Alcohol \
Diésel Euro 5 S50 \
Diésel Euro 6 510 N
| ©3S [ Diésel Podium §10 HHO [S3S 06 \\
: \\
VALOR PARCIAL: . 515.6m0 -
TOTALAPAGAR: (¢ \niewni1( e ey Cineg? S4S OCO
LIQUIDACION DEL IVA: (5%) bwm_{:u%) TOTAL IVA:

Acceso Sur &f Pingal y Faortin Toleda - Gal Dp62-594 589 -

Nemby
\ 00 Tal, 50x3 del pO0.001 al 015.000 - Junio 2021

QRIGINAL: Chanla
OUPLICADO: Aren. Tributarno

TRIPLICADO: *No viiida para credilo fiscal®

Escaneado con CamScanner



PUESTO DE PEAJE CAAPUCU.

cajero: mariveros
S Fecha: 15/10/2021 15:07:42
AL EA N° Transaccion: 1872791
HLiment s e Carril: 3 :
A Categ.: Catl
Métogo de Pago: Efectivo
Total Pagado 5. 000 Gs.

MOPC RUC' 80004239-5
iTenga un buen viajel

PUESTO DE PEAJE Cnel. BOGADO

Cajero: jvanni
Faecha: 15/10/2021 17:29:32
N Trapsaccién: 2513689
Carril; 3
Cgreg,: Cartl
Método de Pago: Efectivo
Tota? Pagado' 5.000 Gs,
e rgEed NOPC RUC: SoDod4zaors

et iTenga un buen viaje!

Escaneado con CamScanner



rizadas por Resolucién CGR.

L]
INSTITUCION: UNIVERSIDAD NACIONAL DE he:PNﬂAmmo
1 ?::eﬁciaﬁo: Marcos Antonio Ferreira Cyncar C.l.N°:3.338.342
cienario isi
2 Par (permanente, comisionado, contratado) glr X :gf
3_| Cargo o funcién que desempena: Téenico Juridico OTRI ' '
4 | Disposicién legal de designacion de Comision N°: 04772021 \ Fecha:12/1072021
5_| Vidtico asignado: a) (& ) 930,000 [ b) 80% (%) 724.000 | c) 209%:486.000
6

Destino (Ciudad/Pais, Ciudad/Dpto.) de la comisién de servicio: Asuncioén

Ml_?-lfvu de la comisién de servicio: Reuniones previstas en diferentes instituciones y entrega de documentos
7 | originales firmados de Adenda complementaria al contrato CONACYT-UNI para extensién del plazo sobre los

proyectos 20-7,20-8 y 20-9 de la OTRI %
8 | Periodo de la comisién de servicio: Desde: 13/10/2021 Hasia>\15 /11072021
Registro de Salida/Entrada: ; .
3 (Tipo Documento) St i
10 | Medio de traslado: Institucional: Particular: X
11 | Detalle de gastos incurridos en la comisién de servicio:
' o AT Comprobante . Moneda i P MORRO IS Lo 2
~ Descripcién.. Tipo | N | Fecha | Denominacion | Monto | Collzacion| Equivalents | Observacion
a) | Alojamiento
VENTURA 001- 15
INVERSIONES m 004- 10- 945.300
SOCIEDAD ANONIMA 0004178 | 2021
b) | Alimentacién
Pasaje
©) Urbano/Interurbano
d) | Tasas
e) | Otros Justificados
12 | Total Gastos incurridos (a+b+c+d+e) @ | 945300
13 Monto devuelto: @
Nola de Depésito Fiscal N* o Boleta Depdsito N° y nombre de la cuenta.
14 | Monto sin Rendicién (5a-12-13) &
Fecha de recepcién del formulario y los documentos de respaldo presentados por los
15 beneficiarios a la Administracién del Ente deberdn ser originales, y la institucién O [
presentara copia autenticada a la CGR adjunto al formulario original. q l l ';j !
(Sello institucional)

Ley N° 276/94 “Orgdnica y Funcional de ila Conlraloria General de la Republica®, Art. 40: "La persona que
proporclonare dalos o informes falsos a Ia Contraloria General, serd conforme a las disposiciones
penales vigentes..."

Firrgidel Beneficiario _
Aclaracién y C.I N*:___(/luidsr Rerreve 3333397

Escaneado con CamScanner



Holiday Inn
Express

Actividades de Al

UN HOTEL IHG*

ASUNCION AVIADORES

Asuncién, Paraguay

VENTURA INVER

SIo
SOCIEDAD ANONIM: =S
ojamiento en Hoteies

Avenida, Aviadores d
Tel: +595 21 657 9000

el Chaeo 2935

T e — i —

S

Timbrado Nro.14746001
Vélido hasta el 30/04/2022

R.U.C. 80086357-7
FACTURA
No. 001-004-0004178

AN y

Asuncién, 15 de Octubre de 2021

Sefor(es): Marcos Ferreira R.U.C. 333834241
) Barrio Equiteria 1620
Direccién: Encarnacion Paraguay Talforio: SERITSIATION
Condicion de Venta: C &édi
nta: Contado/ x [ Crédito / / Ley 110/92
_/
Mercaderias y/o Servicios P. Unitario Exentas Ventas 5% Ventas 10%
1 Alojamiento 945,300 0 0 945300
1 Wire Transfer 0 0 0 ¢
Sub - Totales 0 : e
Total a Pagar (en letras) Guaranies: NOVECIENTOS CUARENTA Y CINCO MIL 945,300
TRESCIENTOS
Liquidacién del IVA: 5%: 0 10%: 85936 Total: 85,936
] )
Original Cliente

Tipo de Cambio; El Hotel convierte las tarifas confirmadas en USD a la moneda local al tipo de cambio
al momento gue ocurra el cargo. Los cargos a la tarjeta de crédito estdn sujetos a
s de crédito, que el hotel no controla y que

fluctuaciones en el mercado cambiario,

conversiones de moneda adicionales por parte de bancos o compariias de tarjeta
podrian incidir en la cantidad cargada a su tarjeta de crédito.

The Hotel converts the confirmed rates in USD to the local currency at the currency exchanges given by market.

charges on the credit cards are subject to currency conversions at t

que estd sujeto a las

Therefore, the

he mioment of the payment by the Credit Cards Banks and

Companies, The Hotel can not control and could not influence in the amount charged to your credit card.

Escaneado con CamScanner



UNIVERSIDAD NACIONAL DE ITAPUA

o N [3FE
RMULARIO DE RENDICION DE CUENTAS DE VIATICOS POR BENEFICIARIO

FORMAS DE PRESENTACION: FORMATO DIGITAL Y/O VIA SISTEMA ONLINE

* dpgﬁah los casos de asignacién de viticos por comisiones de servicio en el interior y exterior

b. Via Sistema Online para las entidades calendarizadas por Resolucién CGR.

Ley N° 6511/20
INSTITUCION: UNIVERSIDAD NACIONAL DE IT.EF'I'JA

1 | Beneficiario: Marcos Antonio Ferreira Cyncar C.1.N°: 3.338.342
2 Funcionario (permanente, comisionado, contratado) Si: X No:
Particular Si: No:
3 | Cargo o funcién que desempefia: Técnico Juridico OTRI Facha: 12/10/2021
a:
4 | Disposicién legal de designacitn de Comisién N°; 047/2021 - 0
5 | Viatico asignado: a) (@ ) 930.000 | b) 80% (&) 744.000 | c) 20% 186.000
6 [ Destino (Ciudad/Pais, Ciudad/Dpto.) de la comisién de servicio: Asuncién
' [ 5 r v . T i tfega dB dmmemos
Motivo de la comisién de servicio: Reuniones previstas en diferentes instituciones y enir sobre los
7 | originales firmados de Adenda complementaria al contrato CONACYT-UNI para extension del plazo
proyectos 20-7,20-8 y 20-9 de la OTRI = 2021
8 | Periodo de la comisién de servicio: Desde: 13/10/2021 Hasta: 15/10/
9 Registro de Salida/Entrada: Si: No:
10 ggm%m;:gg: Institucional: Particular: X
11 | Detalle de gastos incurridos en la comisién de servicio: ] YR
Descripcién. " " Tipo N Fecha ns_m_o_m!na:lon Monto | Cotizacién E_ gl ';"'. _'". 7 :
a) | Alojamiento
VENTURA ot | 1¥ 5.300
INVERSIONES Facue. | 004- 10- -
SOCIEDAD ANONIMA 0004178 | 2021
b) | Alimentacién
Pasaje
©) | Urbanofinterurbano
d) ( Tasas
e) | Otros Justificados
12 | Tolal Gastos incurridos (a+b+c+d+e) @ | 945300
13 Monto devuelio: ®
Noia de Depdsito Fiscal N° o Boleta Dep6sito N° y nombre de la cuenta.
14 | Monto sin Rendicién (5a-12-13) &
Fecha de recepcién del formulario y los documentos de respaldo presentados por los
15 | beneficiarios a la Administracion del Ente deberan ser originales, y la institucidn
presentara copia autenticada a la CGR adjunto al formulario original. OLI , 1 ’ ' 2) } ‘
(Sello institucional)
Ley N* 276/94 *Organica y Funcional de la Contraloria General de la Repdblica®, Art. 40: “La persona que
proporcionare dalos o informes falsos a la Contraloria General, serd j conforme a las disposiciones
penales vigentes...” -
i)
e del Beneficiario

Aclaraciony C.I N Uarres Frennevve 3338341

Escaneado con CamScanner



VENTURA INVE
RSI
SOCIEDAD ANONIMDANES

Actividades de Alojamiento en Hoteles

Avenida, Aviadore
P s del C
Tel: +595 21 g57 9000 haco 2035

Asuncign, Paraguay

UN HOTEL IHG'

ASUNCION AVIADORES

\
R

B Timbrado Nro,14745001
Vilido hasta el 30/04/2022

R.U.C. 80086357-7
FACTURA
No. 001-004-0004178

Asuncién, 15 de Octubre de 2021

Sefior(es): Marcos Ferreira

R.U.C. 3338342-1

... Barrio Equiteria 1620
Direccién: Encarnacion Paraguay Teléfono: 5950975737707
Condicién de Venta: Contado / x |
' Crédito / /
3 Ley 110/92 J
Mercaderias YoSEclon P. Unitario Exentas Ventas 5% Ventas 10%
1  Alojamiento i z - —
1 Wire Transfer " : 5 o
UH!VERS]DI\; NrebhsHAL GEITAPUA
_ USCADMIKG
FE, " Escopiz fisi
" Dea. 2aily Lo
Directara .'f.dr:'..’nis
945,300
Sub - Totales 0 0
Total a Pagar (en letras) Guaranies: NOVECIENTOS CUARENTA Y CINCO MIL 945,300
TRESCIENTOS
Total: 85,936

Liquidacion del IVA: 5%: 0 10%:

85,936

Original Cliente

io: i L £ Firmadas en USD a la moneda local al tipo de cambio gue estd sujeta a las
Tipo de Cambio; El Hotel convierte las tarifas confi e s s A neata g s

fluctuaciones en el mercado cambiaric, al momento gue ocurra el carge.

conversiones de moneda adicicnales por parte de bancos o compaifas de tarjetas de crédico,

gue el hotel no controla y gue

podrian incidir en la cantidad cargada a su tarjeta de crédico. ] )
The Hotel converts the confirmed rates in USD to the local currency at the currency exchanges given by mar‘ke:. Therefore, the
y the Credit Cards Banks and

charges on the credit cards are subject to currency conversions at the moment of the payment b E
Companies, The Hotel ¢an not contrel and could not influence in the amount charged to your credit card.

Aclaracion y C.I. N':_;A'&M_@um‘ﬂz??} 17

Escaneado con CamScanner




UNIVERSIDAD NACIONAL DE ITAPUA

. |3t
FORMULARIO D %

E RENDICION DE CUENTAS DE VIATICOS POR BENEFICIARIO

iolmgd DE PRESENTACION: FORMATO DIGITAL Y/O VIA SISTEMA ONLINE
del paisosm S de asignacion de viticos por comisiones de servicio en el interior y exterior
b.  Via Sistema Online para las entidades calendarizadas por Resolucion CGR.
Ley N° 6511/20
INSTITUCION: UNIVERSIDAD NAGIONAL DE ITgPl'JA
1_| Beneficiario: Marcos Antonio Ferreira Cyncar C.I N°: 3.338.342
Funcionario (permanente, comisionado, confraiado) Si: X No:
Particular Si- No:

Cargo o funcién que desempeiia: Técnico Juridico OTRI

7 = cha: 12/10/2021
Disposicion legal de designacién de Comisién N°: 047/2021 Feiha

Vidtico asignado: a) (@ ) 930.000 [ b) 80% (@) 744.000 | c) 20% 186.000

ol N

Destino (Ciudad/Pas, Ciudad/Dplo.) de la comisién de servicio: Asuncién

" = = - - . insti trega de documentos
Motivo de la comision de servicio: Reuniones previstas en diferentes instituciones y entr aahie jos
7 | originales firmados de Adenda complementaria al contrato CONACYT-UNI para extension del plazo

proyectos 20-7,20-8 y 20-9 de la OTRI -
8 | Periodo de la comisi6n de servicio: Desde: 13/10/2021 Hasta: 15/10/2021
9 Registro de Salida/Entrada: si- No:
D to i 2
10 (I\-ﬂrg!ci'o doﬂra":gdg: Institucional: Particular: X
11 | Detalle de gastos incurridos en la corisién de servicio: . —
Comprobante : Moneda Extranjera - Monto s e
Descripcion. Tipo N Fecha | Denominacién [~ Monto [ Cotizacién Fquivgl-m_ Ohlmdﬁn
a) | Alojamiento
001- 15-
VENTURA
INVERSIONES Cacture | 004- 10- 945.300
SOCIEDAD ANONIMA 0004178 | 2021

b) | Alimentacién

Pasaje
©) Urbano/interurbano

d) | Tasas

e) | Otros Justificados

12 | Total Gastos incurridos (a+b+c+d+e) 945.300

13 Monto devuelto:
Nota de Depésito Fiscal N° o Boleta Depésito N° y nombre de la cuenta.

BB |8

14 | Monto sin Rendicién (5a-12-13)

Fecha de recepcién del formulario y los documentos de respaldo presentados por los
15 | beneficiarios a la Administracién del Ente deberén ser originales, y la institucién OL’ ‘ I ! JJ ,

presentara copia autenticada a la CGR adjunto al formulario original. I .
(Sello institucional)

pmparmmdabsohfnm:esfalsosah@n&ahﬁase:wal,m conforme a las

Ley N° _276!94 “Orgénica y Funcional de la Contraloria General de la Regd ica”, Art. 40: “La persona que
' " fiod
penales vigentes.,.."

i

del Beneficiario
Adlaracién y C.I.N":___(/lar1e=) Fernewi 32293471

Escaneado con CamScanner




“wlmay

VENTU 5
Holiday Inn soc RA INVERSIONES
EXPfESS' Activi EDAD ANONIMA vnﬁ:h:::: Nx:'l;;:ggo; 22
" a a
: ctividades de Alojamiento en Hoteles i
i g:igg;»;;oger Chaco 2925 R.U.C. 80086357-7
UN HOTE LIHG Asuncion, Paraguay FACTURA
AR AviNbaRES No. 001-004-0004178
Asuncioén, 15 de Octubre de 2024
Sefor(es); Marcos Ferreira R.U.C. 3338342-1
Barrio Equiteria 1620 ;
Direccién: Encarnacion Paraguay Teléfono: 5950975737707
Condicién de Venta: Contado/ x / Crédito / ! Ley 110/92 §
i )
Mercaderias y/o Servicios P. Unitario Exentas Ventas 5% Ventas 10%
1 Alojamiento 945,300 0 0 945.303
1 Wire Transfer 0 0 0
Sub - Totales 0 0 945,300
Total a Pagar (en letras) Guaranies: NOVECIENTOS CUARENTA Y CINCO MIL 945,300
TRESCIENTOS
Liquidacion del IVA: 5%: 0 10%: 85,936 Total: 85,936

Original Cliente

Tipo de Cambioc: El Hotel convierte las tarifas confirmadas en USD a la moneda local al tipo de cambio gque estd sujeto a las
£luctuaciones en el mercado cambiario, al momento que ocurra el cargo. Los cargos a la tarjeta de crédito estdn sujetos a
conversiones de moneda adicionales por parte de bancos o compafifas de tarjetas de crédito, gue el hotel no controla y gque

podrian incidir en la cantidad cargada a su tarjeta de crédito.

The Hotel converts the confirmed rates in USD to the local currency at the currency exchanges given by market. Therefore, the
charges on the credit cards are subject to currency conversions at the moment of the payment by the Credit Cards Banks and

Companies. The Hotel can not control and could not influence in the amount charged to your credit card.

Escaneado con CamScanner



UNIVERSIDAD NACIONAL DE ITAPUA (U.N.L)
Creada por Ley 1009/96 de fecha 03 de Diciembre de 1996
Direccién General de Administracion y Finanzas

Rectorado
Version 2

Aprobado por RESOLUCION REC N° 097/2021
Formulario de Derivacién de Expedientes (Sub Grupo 230)
INFORMES FINALES DE MISION

Area Responsable Responsabilidad

1. Control y Procedimientos/ Mesa  Verifi cactén orme final de misién en cuanto al formato y
de Entrada correspopdGn las documentaciones de respaldo.

Exp. N°: Hecho por: Verifighgahon -. o Fecha: Devuelto por:

Numero de Hojas: Fecha:

OBS: La presentacion del expediente. deberd realizarse en ttc\ (e _ er. Legajo: debera contener, formulario de rendicion de cuentas
de vidticos y los comprobantes respaldatorios originales que |ut‘.u|"quc la asignacion: 2do. Legajo: Formulario de cuentas de viaticos
original ¥ copia autenticada de los comprobantes respaldatorios que justifique la asignacion: 3er. Legajo: Copia simple del formulario
de rendicion de cuentas de vidticos y de los comprobantes respaldatorios que justifique la asignacién. Enviar escaneado las
documentaciones al correo controlyprocedimiento@uni.edu.py: EN CASO DE NO RENDIR O DE RENDIR EN FORMA
INDEBIDA el minimo del 80% del vidtico asignado, debera depositar en la cuenta de origen (comunicarse con el Dpto. De Tesoreria
para la confirmacion de la cuenta de origen). El expediente de informe final de misién contiene los siguientes documentos: 1. Formulario
de Informe Final de mision firmado por el beneficiario: en caso de corresponder a viajes de docentes para desarrollo de clases y/o
administracion de examenes. se adjuntan memorando dirigido al Rector firmado por el Decano y copia escaneada en formato pdf, del
libro de registro de asistencia, en medio magnético (CD). 2. Copia de la Resolucion de Vidtico y 3. Evidencia de la mision realizada.
2. Departamiiento de Auditoria V’eriﬁﬁatl:i(m del expediente, en cuanto a su contenido ajustado a las

disposiciones legales.
Fecha de

Recepcion: Hecho por: Verificado por: Fecha: Devuelto por:

Control, consolidacion, digitalizacion (si corresponde) y derivacion de

3. Direccion General de copia digital de los informes finales de mision al Departamento de

Administracion y Finanzas Informatica. para su publicacion y del expediente impreso a la Direccion
Financiera.

Fecha de

Recepcion: Hecho por: Verificado por: Fecha: Devuelto por:

Revision y derivacion del expediente de Informe Final de Mision al

4. Direccion Financiera Dep ento de Contabilidad.

Fecha de
Recepcion: Hecho por: Verificado por: Fecha: Devuelto por:
Numero de Hojas: Fecha:

5. Departamento de Contabilidad Archivo anexo a los expedientes de pagos de viaticos.

Fecha de
Recepcidn: Hecho por: Verificado por: Fecha: Devuelto por:
Numero de Hojas: Fecha:

Abog. Lorenzo Zacarias N° 255 ¢ Ruta | km 3 % Tel A0211-3396479/ (071) 206990 — 206991, E-mail: gubeda@@uni edu.py Encamacion - Parapuay




UNIVERSIDAD NACIONAL DE ITAPUA

Creada por Ley N° 1009/96 de fecha 03 de diciembre de 1996

RECTORADO
VR N° 64/2021
MEMORANDUM
A Ing. Hildegardo Gonzilez, Rector.
De: Lic. Liz Genez, Técnico Administrativa del Vicerrectorado.
Fecha: 03/11/2021
Objeto: Remitir rendicion de cuentas de Viaticos.

Me dirijo a usted con el objeto de remitir la rendicién de cuenta de viaticos de la Dra.
Nelly Monges de Insfran, Mariano Duarte y Dionisio Cardozo del viaje realizado a Natalio

para la visita a la Filial para la produccion audiovisual, el dia 25/10/2021.

Sin otro particular, me despido desedndole éxitos en sus delicadas funciones.

Atentamente.

_,'\’L”’ .' 3 i FREER
SELss 0w Al
Mha 0 Lo AsBA

: Sxpadiatie _;H‘65 e e s
'Fe:ham%“ v .,..,.,_ Huia: Ji—)




UNIVERSIDAD NACIONAL DE ITAPUA (U.N.I)
Creada por Ley 1009/96 de fecha 03 de Diciembre de 1996
Rectorado

ANEXO 2

Aprobado por RESOLUCION REC N° 41/2020

| FIFM/VM N°

FORMULARIO DE INFORME FINAL DE LA MISION

(Para Funcionarios Administrativos y Académicos, Otros)

LEY N° 5189/2014

INSTITUCION:UNIVERSIDAD NACIONAL DE ITAPUA

%

AREA INSTITUCIONAL:
1. | Nombre/s y Apellido/s del/los 2. Cargo o funcioén que | 3. C.I. N°: | 4. FirlR
Beneficiario/s: desempefia
Nelly Monges de Insfran Vicerrectora 1.625.704 | _ :
Mariano Duarte Jefe de Unidad 4.391.437 <A
Dionisio Cardozo Gamarra Chofer . .1 .877.589'{1@; o ﬁ’h‘ﬂ/
5. | Resolucién de Vidtico N°: 051 6. Fecha de la Resolucién: 25/10/21 "
7. | Expediente de Viatico N°: 2285
8. | Destino de la Comisidn de Servicio: |~Natalio
9. | Motivo de la Comisién de Servicio: | Visita a la Filial de Natalio
10. | Periodo de la Comision: 1 dia Desde: 25/10/21 | Hasta:25/10/21

11.

Nombre del chofer designado (Si el medio de traslado es institucional): Mariano Duarte

12. Actividad/es

Entidad o empresa visitada

Visita a-la Filial de Natalio para la produccién audiovisual en el

marxo de los 25 afios de la UNL.

La Filial de la UNI

Beneficios de la mision realizada para la Institucion:

~ Afianzar los vinculos con las Filiales.

Firma del Superior Jerarquico -Aclaracion de Firma:

RESPONSABLES DE LA CONSTATACION DE LA REALIZACION D!(L# 7AREA;’S ENCOMENDADA/S

Firma: ~NJ
Aclaracion de la Firma: Sellp:
Mesa de Entrada de Control y Procedimientos: /

Expediente N°: V4G )

Fecha: UD[[{| ) ]

Hora: J %) ,,,5" \/
Firmay
Aclaractinde F11m\a\}\mn}{n) \/‘ﬂl }ﬁcb?




UNIVERSIDAD NACIONAL DE ITAPUA

Creada por Ley N2 1009/96 de fecha 03 de diciembre de 1996
Rectorado

Encarnacion, 25 de octubre de 2021.-
RESOLUCION REC/VM N° 051/2021.-

POR LA CUAL SE AUTORIZA EL PAGO DE “VIATICO y MOVILIDAD”, A FUNCIONARIOS DEL
BB FORAD DET DN swssnssstssgusnssmenssos smsaomtsasnssts D ———————

VISTO Y CONSIDERANDO:

El expediente N2 2285/2021, correspondiente al memorando presentado por la Lic. Liz Genez, Técnico
Administrativo del Vicerrectorado, por el cual solicita la provisién de vidtico para los funcionarios: el Sr. Mariano Duarte
Jefe de Unidad, quien trasladard a la Dra. Nelly Monges de Insfrdn, Vicerrectora, ala Abg. Carmen Bogado y a la Dra. Gloria
Arias y para el 5r. Dionisio Cardozo Gamarra, Chofer quien trasladara a la comitiva de produccién de audiovisual, a la

Ciudad de Natalio, el dfa lunes 25 de octubre del corriente afio, a fin de visitar la filial para realizar la produccién
audiovisual en el marco de los 25 afios de la UNI.

Que, la Ley N2 6.672 /2021 "Que aprueba el presupuesto general de la Nacién para el Ejercicio Fiscal 2.021"
contempla el Rubro de “Viatico y Movilidad”, y establece la Tabla de Valores para traslados al interior y exterior del pais.-

Que, “la autoridad o el funcionario facultado para autorizar las comisiones. de servicios debe establecer
expresamente y por escrito, en cada caso los objetivos, condiciones y tiemi:lo de duracién de la comisién v el monto de
vidtico en funcién a una tabla de valores preestablecidos”, conforme lo establece el Art. 52 de la Ley N2 2.597/05 "Que
regula el otorgamiento de viaticos en la Administracién Piblica”.

Que, es atribucién del Rector disponer por si solo los pagos previstos en el Presupuesto de la Universidad, de
conformidad a lo establecido en el Art. 21 inc. “n” del Estatuto de la Institucién.

POR TANTO;

EL RECTOR DE LA UNIVERSIDAD NACIONAL DE ITAPUA EN USO DE SUS ATRIBUCIONES Y
DIRTERITE S worininsbrassinsmmimi e o e e e e e S o

RESUELVE:

i

12) COMISIONAR a los funcionarios: el Sr. Mariano Duarte Jefe de Unidad, quien trasladaré a la Dra. Nelly Monges de
Insfrdn, Vicerrectora, a la Abg. Carmen Bogado, y a la Dra. Gloria Arias, y para el Sr. Dionisio Cardozo Gamarra,
Chofer quien trasladara a la comitiva de produccién de audiovisual el dfa lunes 25 de octubre del corriente afio, a
fin de realizar las actividades expiesadas en el cuerpo de la presente Resolucién.

22) AUTORIZAR el pago en concepto de “Vidtico y Movilidad’, conforme al cuadro que se detalla a
continuacién:

2y i BT

1.625.704 140.000

& o elly Violeta Monges de Insfran
2 Mariano Duarte 4.391.437 140.000
3 Dionisio Cardozo Gamarra 1.877.589 140.000
32) COMUNICAR a quienes corresponda y cumplido archivar.
‘)?oét‘-\:élﬁgal\! fd ,gaf%nzdfez Irala

154 5

v>28ecretario General Rector






neJ 4

FORMULARIO DE RENDICION DE CUENTAS DE VIATICOS POR BENEFICIARIO
FORMAS DE PRESENTACION: FORMATO DIGITAL Y/O VIA SISTEMA ONLINE
a. Para todos los casos de asignacion de viaticos por comisiones de servicio en el interior y exterior
del pais.
b. Via Sistema Online para las entidades calendarizadas por Resolucion CGR.
. Ley N° 6511/20
INSTITUCION: Universidad Nacional de ltapua

1 | Beneficiario: Nelly Monges de Insfran C.l. N°*1.625.704

2 Funcionario (permanente, comisionado, contratado) Si: % No:
Particular : Si: No:x
3 | Cargo o funcion que desempeﬁﬁ?\/icerrectora
4 | Disposicion legal de designacion de Comision N°: REC/VM N®.051/2021 Fecha 25/10/2021
5 | Viatico asignado: a) (& )140.000 | b) 80% (&) 112.000 | c) 20% 28.000
6 | Destino (Ciudad/Pals, Ciudad/Dpto.) de la comision de servicio: Natalio
7 | Motivo de la comision de servicio: Visita a la Filial de Natalio
8 | Periodo de la comisién de servicio: Desde: 25 /10 /2021 Hasta:25 /10 /2021
o Registro de Salida/Entrada: si: No:X
(Tipo Documento)
10 | Medio de traslado:Vehiculo Institucional: X Particular:
11 | Detalle de gastos incurridos en |la comision de servicio:
Comprobante Moneda Extranjera Monto
Descripcion. Tipo N° Fecha Denomi Monto Cotizaci | Equivalente | Observacion
nacién on ]
a) Alojamiento
b) Alimentacion 200.000
Pasteleria y 1001-001- 200.000
Panaderia Dofia Factura | 25/10/21 ™
Lidi 0029197
idia -~ =
c) Pasaje
Urbano/Interurbano
d) |Tasas
e) |Oftros Justificados
12 | Total Gastos incurridos (a+b+c+d+e) @ | 200.000
_13 Monto devuelto: ® i
Nota de Depdsito Fiscal N° o Boleta Depasito N° y nombre de la cuenta.
14 | Monto sin Rendicién (5a-12-13) &
Fecha de recepcién del formulario y los documentos de respaldo presentados por
15 |los beneficiarios a la Administracion del Ente deberan ser originales, y la 06! “Lb}
institucion presentara copia autenticada a la CGR adjunto al fcqrrulario\original. =
(Sello institucional)

e la Republica”’, Art. 40: “La persona que
ajcionada conforme a las disposiciones

Ley N° 276/94 “Organica y Funcional de Ja Contraloria Genera
proporcionare datos o informes falsos a la Contraloria General, ser

penales vigentes...”
fma del Beneficiario
ell es CNN°1.625.704
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INSTITUCION: Universidad Nacional de Itapta

P

ne 4]

FORMULARIO DE RENDICION DE CUENTAS DE VIATICOS POR BENEFICIARIO
FORMAS DE PRESENTACION: FORMATO DIGITAL Y/O VIA SISTEMA ONLINE

a. Para todos los casos de asignaciéon de viaticos por comisiones de servicio en el interior y exterior

del pais.
b. Via Sistema Online para las entidades calendarizadas por Resoluciéon CGR.
Ley N° 6511/20

1 | Beneficiario: Nelly Monges de Insfran C.I. N°: 1.625.704
2 Funcionario (permanente, comisionado, contratado) SI: x No:
Particular Si: No:x
3 | Cargo o funcion que desempefia: Vicerrectora
4 | Disposicién legal de designacién de Comision N°: REC/VM N° 051/2021 Fecha : 25/10/2021
5 | Viatico asignado: a) (& )140.000 | b) 80% (&) 112.000 | c) 20% 28.000
6 | Destino (Ciudad/Pais, Ciudad/Dpto.) de la comision de servicio: Natalio
7 | Motivo de la comision de servicio: Visita a la Filial de Natalio
8 | Periodo de la comision de servicio: Desde: 25 /10 /2021 Hasta:25 /10 /2021
Registro de Salida/Entrada: 3 .
i (Tipo Documento) S No.).(
10 | Medio de traslado:Vehiculo Institucional: X Particular:
11 | Detalle de gastos incurridos en la comision de servicio:
Comprobante Moneda Extranjera Monto
Descripcion. Tipo N° Fecha Denomi Monto Cotizaci | Equivalente | Observacion
nacién on 1]
a) Alojamiento
b) Alimentacion o 200.000
Pasteleria y 001-001- 200.000
Panaderia Dofia Factura 25/10/21
o 0029197
Lidia
Pasaje
<) Urbano/Interurbano
d) Tasas
e) Otros Justificados h
12 | Total Gastos incurridos (a+b+c+d+e) & | 200.000
13 Monto devuelto: @
Nota de Depodsito Fiscal N° o Boleta Depésito N° y nombre de |la cuenta.
14 | Monto sin Rendicion (5a-12-13) G
Fecha de recepcion del formularic y los documentos de respaldo presentados por
15 los beneficiarios a la Administracion del Ente deberan ser originales, y la O {7_-)} ] i ] )ﬂ
institucion presentara copia autenticada a la CGR adjunto al for@u%riginal. =
(Sello institucional)

Ley N® 276/94 "Organica y Funcional de la Contraloria General
proporcionare datos o informes falsos a la Contraloria General, sera
penales vigentes...”

tiblica”, Art. 40; "La persona que
a conforme a las disposiciones

ges ClI

sneficiario
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FORMULARIO DE RENDICION DE CUENTAS DE VIATICOS POR BENEFICIARIO
FORMAS DE PRESENTACION: FORMATO DIGITAL Y/O VIA SISTEMA ONLINE

a. Para todos los casos de asignacién de viaticos por comisiones de servicio en el interior y exterior

del pais.

b. Via Sistema Online para las entidades calendarizadas por Resolucién CGR.

Ley N° 6511/20
NSTITUCION: Universidad Nacional de Itapua

-

Beneficiario: Nelly Monges de Insfran

C.l. N®: 1.625.704

2 Funcionario (permanente, comisionado, contratado) Si: x No:
Particular Si; No:x
3 | Cargo o funcién que desempefia: Vicerrectora
4 | Disposicién legal de designacion de Comision N°; REC/VM N° 051/2021 Fecha : 25/10/2021
5 | Viatico asignado: a) (6 )140.000 | b) 80% (@) 112.000 | c) 20% 28.000
6 | Destino (Ciudad/Pals, Ciudad/Dpto.) de la comisién de servicio: Natalio
7 | Motivo de la comision de servicio: Visita a la Filial de Natalio
8 | Periodo de |la comisiéon de servicio: Desde: 25 /10 /2021 Hasta:25 /10 /2021
Registro de Salida/Entrada: ] .
2 (Tipo Documento) S NotX
10 | Medio de traslado:Vehiculo Institucional: X Particular
11 | Detalle de gastos incurridos en |la comision de servicio:
, Comprobante Moneda Extranjera Monto
Descripcion. Tipo N° Fecha Denomi Monto Cotizaci | Equivalente | Observacion
nacion on -]
a) Alojamiento
b) Alimentacion 200.000
Pasteleria y 001-001- 200.000
Panaderia Dofia Factura 25/10/21
ol 0029197
Lidia
¢ Pasaje
Urbano/interurbano
d) Tasas
a) Otros Justificados _
12 | Total Gastos incurridos (a+b+c+d+e) @& | 200.000
13 Monto devuelto: @
Nota de Depésito Fiscal N° o Boleta Depdsito N° y nombre de la cuenta.
14 | Monto sin Rendicién (5a-12-13) @
Fecha de recepcion del formulario y los documentos de respaldo presentados por
15 los beneficiarios a la Administracion del Ente deberan ser originales, y la ’ }
institucion presentara copia autenticada a la CGR adjunto al formulario original. Of:)u ‘ 2)
(Sello institucional) (O\

Ley N 276/94 “Orgéanica y Funcional de la Contraloria General de la piiblica”, Art. 40: "La persona que
proporcionare datos o informes falsos a la Contraloria General, seréd sangiopada conforme a las disposiciones

penales vigentes..."”

Firma del Bengficiario
Nelly Monges Cl N%].625.704
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INSTITUCION: _Universidad Nacional de ltaptia

|Versi6n: 8 I
Ne_ MY

FORMULARIO DE RENDICION DE CUENTAS DE VIATICOS POR BENEFICIARIO
FORMAS DE PRESENTACION: FORMATO DIGITAL Y/O VIA SISTEMA ONLINE

a. Para todos los casos de asignacion de viaticos por comisiones de servicio en el interior y exterior del

pais.

b. Via Sistema Online para las entidades calendarizadas por Resolucion CGR.

Ley N° 6511/20

Beneficiario: Mariano Duarte

C.l. N°: 4.391.437

2 Funcionario (permanente, comisionado, contratado) Si: x No:
Particular Si: No:x
3 | Cargo o funcién que desempenia: Jefe de Unidad
4 | Disposicién legal de designacion de Comisién N°: REC/VM N° 051/2021 Fecha : 25/10/2021
5 | Viatico asignado: a) (% )140.000 | b) 80% (@) 112.000 | c)20% 28.000
6 | Destino (Ciudad/Pais, Ciudad/Dpto.) de la comisién de servicio: Natalio
7 | Motivo de la comision de servicio: Trasladar a la Comitiva de la UNI a la ciudad de Natalio
8 | Periodo de la comision de servicio: Desde: 25 /10 /2021 Hasta:25 /10 /2021
Registro de Salida/Entrada: : 4
2 (Tipo Documento) Sk RaX
10 | Medio de traslado:Vehiculo Institucional: X Particular:
11 | Detalle de gastos incurridos en la comisién de servicio:
Comprobante Moneda Extranjera Monto
Descripcién. Tipo N° Fecha Denom | Monto | Cotizacion | Equivalente | Observacién
inacion @
a) Alojamiento
b) Alimentacion 130.000
oo o " " 001-001- |5 ~130.000
Servis “La Yutefia” | Factura 0001488 |25/10/21
Q) Pasaje
Urbano/Interurbano
d) |Tasas 10.000
MOPC Transaccion | 3294138 |25/10/21 5.000
MOPC Transaccion | 1988867 |25/10/21 5.000
e) Otros Justificados
12 | Total Gastos incurridos (a+b+c+d+e) @| 140.000 )
13 Monto devuelto: @
Nota de Depésito Fiscal N° o Boleta Depésito N° y nombre de la cuenta.
14 | Monto sin Rendicién (5a-12-13) @
Fecha de recepcién del formulario y los documentos de respaldo presentados por los
15 beneficiarios a la Administracion del Ente deberan ser originales, vy la institucién

(Sello institucional)

presentara copia autenticada a la CGR adjunto al formulario original.

0D11H[D)

Ley N® 276/94 “Organica y Funcional de la Contraloria General de la Republica”, Art. 40: “La persona que
proporcionare datos o informes falsos a la Contraloria General, sera sancionada conforme a las disposiciones
penales vigentes...”

__//Firma.del Beneficiario

Mariano Duarte C.I. N°:4.391.437
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FORMULARIO DE RENDICION DE CUENTAS DE VIATICOS POR BENEFICIARIO
FORMAS DE PRESENTACION: FORMATO DIGITAL Y/O VIA SISTEMA ONLINE

a. Para todos los casos de asignacién de viaticos por comisiones de servicio en el interior y exterior del

pais.

b. Via Sistema Online para las entidades calendarizadas por Resolucion CGR.

i Ley N° 6511/20
INSTITUCION: _Universidad Nacional de Itapta

1 | Beneficiario: Mariano Duarte C.I. N® 4.391.437
2 Funcionario (permanente, comisionado, contratado) Si: x No:
Particular Si: No:x
3 | Cargo o funcién que desemperia: Jefe de Unidad
4 | Disposicién legal de designacion de Comisién N°: REC/VM N° 051/2021 Fecha : 25/10/2021
5 | Viatico asignado: a) (& )140.000 | b) 80% (@) 112.000 | ¢) 20% 28.000
6 | Destino (Ciudad/Pais, Ciudad/Dpto.) de la comisién de servicio: Natalio
7 | Motivo de la comision de servicio: Trasladar a la Comitiva de la UNI a la ciudad de Natalio
8 | Periodo de la comision de servicio: Desde: 25/10/2021 Hasta:25 /10 /2021
Registro de Salida/Entrada: 5 ;
¥ (Tipo Documento) 2 NoX
10 | Medio de traslado:Vehiculo Institucional: X Particular:
11 | Detalle de gastos incurridos en la comision de servicio:
Comprobante Moneda Extranjera Monto
Descripcion. Tipo N° Fecha Denom | Monto | Cotizacién | Equivalente | Observacion
inacién @
a) Alojamiento
b) |Alimentacién 130.000
_— i 001-001- 130.000
Servis “La Yutefia” | Factura 0001486 25/10/21
) Pasaje
Urbano/Interurbano
d) |Tasas 10.000
MOPC Transaccion | 3294138 | 25/10/21 5.000
MOPC Transaccién | 1988867 | 25/10/21 5.000
e) |Otros Justificados
12 | Total Gastos incurridos (a+b+c+d+e) @ | 140.000
13 Monto devuelto: @
Nota de Depésito Fiscal N° o Boleta Depdésito N° y nombre de la cuenta.
14 | Monto sin Rendicion (5a-12-13) @
Fecha de recepcion del formulario y los documentos de respaldo presentados por los
15 beneficiarios a la Administracion del Ente deberan ser originales, y la institucién OFJ I j , ’;)J
presentara copia autenticada a la CGR adjunto al formulario original. = )
(Sello institucional)

Ley N° 276/94 “Organica y Funcional de la Contralorfa General de la Reptblica’, Art. 40: “La persona que
proporcionare datos o informes falsos a la Contralorfa General, seré sancionada conforme a las disposiciones

penales vigentes..."

__/ Firma del Beneficiario

Mariano Duarte C.I.

N®:4.391.437
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FORMULARIO DE RENDICION DE CUENTAS DE VIATICOS POR BENEFICIARIO
FORMAS DE PRESENTACION: FORMATO DIGITAL Y/O VIA SISTEMA ONLINE

a. Para todos los casos de asignacion de viaticos por comisiones de servicio en el interior y exterior del

pais.

b. Via Sistema Online para las entidades calendarizadas por Resolucion CGR.

' Ley N° 6511/20
INSTITUCION: _Universidad Nacional de Itapta

-

Beneficiario: Mariano Duarte

C.l. N°: 4.391.437

2 Funcionario (permanente, comisionado, contratado) Si; x No:
Particular Si: No:x
3 | Cargo o funcién que desempena: Jefe de Unidad
4 | Disposicion legal de designacion de Comisién N°: REC/VM N° 051/2021 Fecha : 25/10/2021
5 | Viatico asignado: a) (& )140.000 | b) 80% (%) 112.000 | c)20% 28.000
6 | Destino (Ciudad/Pais, Ciudad/Dpto.) de la comisién de servicio: Natalio
7 | Motivo de la comision de servicio: Trasladar a la Comitiva de la UNI a la ciudad de Natalio
8 | Periodo de la comision de servicio: Desde: 25 /10 /2021 Hasta:25 /10 /2021
Registro de Salida/Entrada: - -
9 | (Tipo Documento) 0 AL
10 | Medio de traslado:Vehiculo Institucional: X Particular:
11 | Detalle de gastos incurridos en la comisién de servicio;
Comprobante Moneda Extranjera Monto
Descripcitn. Tipo N° Fecha Denom | Monto | Cotizacion | Equivalente | Observacion
inacion &
a) Alojamiento
b) Alimentacion 130.000
;i 4 001-001- 130.000
Servis “La Yuteria” | Factura 0001486 25/10/21
c) Pasaje
Urbano/Interurbano
d) Tasas 10.000
MOPC Transaccién | 3294138 | 25/10/21 5.000
MOPC Transaccion | 1988867 | 25/10/21 5.000
e) Otros Justificados
12 | Total Gastos incurridos (a+b-+c+d+e) @| 140.000
13 Monto devuelto: @
Nota de Deposito Fiscal N° o Boleta Depoésito N® y nombre de la cuenta.
14 | Monto sin Rendicion (5a-12-13) @
Fecha de recepcion del formulario y los documentos de respaldo presentados por los
15 beneficiarios a la Administracion del Ente deberan ser originales, y la institucion

presentara copia autenticada a la CGR adjunto al formulario original.

(Sello institucional)

051!

Ley N° 276/94 “Organica y Funcional de la Contraloria General de la Republica”, Art. 40: “La persona que

proporcionare datos o informes falsos a la Contraloria General, sera sancionada conforme a las disposiciones
penales vigentes...”

-

~—/(Firma del Beneficiario

Mariano Duarte C.I.

N®:4.391.437




KURUPAYTY CASI AVDA. CABALLERD ALVAREZ

= N° DE TIMBRADO 15.072.046
. « 13 \l ) FECHA INICIO VIGENCIA 31 DE AGOSTO DE 2021
< , = FECHA FIN DE VIGENCIA 31 DE AGOSTO DE 2022
de Ariel Rolando Bareiro Ortiz B 350051 2
VENTA DE PRODUCTOS DIVERSOS DE ALIMENTOS FACTURA
BEBIDAS Y TABACO - DESPENSA 5 .
Cel. (0976) 809 376 Natalio km 10 - liapta - Paraguay N 001 001 D 0 014 8 8
FECHA: ﬁ S0E AV (T DE202 §- | CONDICION DE VENTA: CONTADO:[X] CREDITO:[ |
NOMBRE O RAZON SOCIAL: WL o v e N Qos\@-
R.U.C. 1y '}.0\\ e S NOTA DE REMISION N°
DIRECCION: TEL.:
5 PRECIO VALOR DE VENTAS
CANTIDAD DESCRIPCION UNITARIO EXENTAS 5% 0%
COOSHICAdNN . } 200
X \
SUBTOTAL: /_)g } 20000
TOTAL A PAGAR: ) :
Aes deelchs e\ (Fs5 as.( 20000 )
LIQUIDACION DEL IVA: (5%) 10%) | A A g2 TOTAL IVA; /‘ | % B
o, g CANTIDAD IMPRESA:; e i i
TRIFLICADC: CONTABILIDAD - No vélido para cridito fiscal

1351 AL 1500

tmprenta Granza NATALIO - ITAPUA - PY - CEL. (0985) 706600

IUE‘;TO DE PrAJL HUNInAn PUH,TO DE PEAJE TR_[N] DAD
Cajaro: ‘ R Cajer T __:.-.~:;u_._,,'_=
Fecha s 25/10/2021 14: 1J:-i, Fecha 25/10/2021 lgp?;ia§f:
M™ Transaccidn: 3294138 N* Transaccidan: . =
tff""";"'” i i Carril: .198886;;
gt Call Cateqg. _—
Metodo de Pago: Efectivo Metodo de Pago: !Z'F&:?‘?té
1?1 d“l quado. 'S 00{} go, Fatal Prlgddt: ¢ 5.000 Gg
800042305 MOPC | RUC: 80004235 &

RUC‘
iTenaa

MOPC

ur buen viaje!

iTenga un buen viajel



pais.
b. Via Sistema Online para las entidades calendarizadas por Resolucién CGR.
Ley N° 6511/20
NSTITUCION: _Universidad Nacional de Itapua

Version: 8

N 4%
FORMULARIO DE RENDICION DE CUENTAS DE VIAT'COS POR BENEFICIARIO
FORMAS DE PRESENTACION: FORMATO DIGITAL Y/O VIA SISTEMA ONLINE

a. Para todos los casos de asignacion de viaticos por comisiones de servicio en el interior y exterior del

1 | Beneficiario: Dionisio Cardozo Gamarra C.I. N°: 1.877.589
2 Funcionario (permanente, comisionado, contratado) Si: x No:
Particular Si: No:x
3 | Cargo o funcion que desemperia: Chofer
4 | Disposicién legal de designacion de Comisién N°: REC/VM N° 051/2021 Fecha : 25/10/2021
5 | Viatico asignado: a) (@ }140.000 I b) 80% (@) 112.000 | c) 20% 28.000
6 | Destino (Ciudad/Pais, Ciudad/Dpto.) de Ia comisién de servicio: Natalio
7 | Motivo de la comisién de servicio: Trasladar a la comitiva de produccion audiovisual a la ciudad de Natalio
8 | Periodo de la comision de servicio: Desde: 25/10/2021 Hasta:25 /10 /2021
Registro de Salida/Entrada: 3 !
g (Tipo Documento) St: No:X
10 | Medio de traslado:Vehiculo Institucional: X Particular:
11 | Detalle de gastos incurridos en la comisién de servicio:
Comprobante Moneda Extranjera Monto
Descripcion. Tipo NP Fecha Denom | Monto | Cotizacién | Equivalente | Observacion
inacién G
a) Alojamiento
b) Alimentacion
- » 001-001- 130.000
Servis’La Yutefia Factura 0001485 25/10/21
c) Pasaje
Urbano/Interurbano
d) Tasas
MOPC Transaccién | 1596347 | 25/10/21 5.000
MOPC Transaccion | 2883453 | 25/10/21 5.000
e) Otros Justificados
12 | Total Gastos incurridos (a+b+c+d+e) @ | 140.000
13 Monto devuelto: @
Nota de Deposito Fiscal N® o Boleta Depésito N° y nombre de la cuenta.
14 | Monto sin Rendicion (5a-12-13) C]
Fecha de recepcion del formulario y los documentos de respaldo presentados por los
15 beneficiarios a la Administracion del Ente deberan ser originales, vy la institucion 06’ ,
presentara copia autenticada a la CGR adjunto al formulario original. , { }5).)/
(Sello institucional)

Ley N° 276/94 "Organica y Funcional de la Contraloria General de la Reptblica”, Art. 40: “La persona que
proporcionare datos o informes falsos a la Contraloria General, serd sancionada conforme a las disposiciones

penales vigentes...”

Firma del Beneficiario

74

Dionisio Cardozo C.|. N° 1.877.589




i

SERMIS =LA N/UTTEN/A®

de Ariel Rolando Bareiro Ortiz

VENTA DE PRODUCTOS DIVERSOS DE ALIMENTOS
BEBIDAS Y TABACO - DESPENSA

Cel. (0976) 809 376

Matalio km 10 -

ltapda - Paraguay

N° DE TIMBRADO 15.072.046 i
FECHA INICIO VIGENCIA 31 DE AGOSTO DE 2021
FECHA FIN DE VIGENCIA 31 DE AGOSTO DE 2022

R.U.C. 3593331 - 3
FACTURA

N°001-001 0001485

FECHA: & & DE OC&O‘D e

DE 202 |

CONDICION DE VENTA: CONTADO:[ N CREDITO:[ |

NOMBRE O RAZON SOCIAL:

Oieoladd Credsro

R.U.C. LA LoD . NOTA DE REMISION N°:
DIRECCION: TEL.:

PRECIO VALOR DE VENTAS
CANTIDAD DESCRIPCION UNITARIO EXENTAS 5,

OSSO OG- O
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Tmprenta G:anza NATALIO - ITABUA - PY - CEL. {0965) 706600

CANTIDAD IMPRESA:

41351 AL 1500

DRIGINAL: COMPRADOR
DUPLICADD: ARCHIVO TRIBUTARIO
TRIPLICADC: GONTABILIDAD - No vélido para crédito fiscal
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o 1%

FORMULARIO DE RENDICION DE CUENTAS DE VIATICOS POR BENEFICIARIO
FORMAS DE PRESENTACION: FORMATO DIGITAL Y/O VIA SISTEMA ONLINE
a. Para todos los casos de asignaciéon de viaticos por comisiones de servicio en el interior y exterior del

pais.

b. Via Sistema Online para las entidades calendarizadas por Resolucion CGR.

Ley N° 6511/20
INSTITUCION: _Universidad Nacional de Itapua

Beneficiario: Dionisio Cardozo Gamarra

C.l. N°: 1.877.588

> Funcionario (permanente, comisionado, contratado) Si: x No:
Particular Si No:x
3 | Cargo o funcién que desempefia: Chofer
4 | Disposicién legal de designacion de Gomision N°: REG/VM N° 051/2021 Fecha : 25/10/2021
5 | Viatico asignado: a) (& )140.000 | b) 80% (%) 112.000 | c) 20% 28.000
6 | Destino (Ciudad/Pais, Ciudad/Dpto.l de la comision de servicio: Natalio
7 | Motivo de la comisién de servicio: Trasladar a la comitiva de produccién audiovisual a la ciudad de Natalio
8 | Periodo de la comision de servicio: Desde: 25/10 /2021 Hasta:25 /10 /2021
Registro de Salida/Entrada: = .
- (Tipo Documento) S NaX
10 | Medio de traslado:Vehiculo Institucional: X Particular:
11 | Detalle de gastos incurridos en la comisién de servicio:
Comprobante Moneda Extranjera Monto
Descripcion. Tipo N° Fecha Denom | Monto | Cotizacion | Equivalente | Observacion
inacién
a) Alojamiento
b) Alimentaciéon
i i 001-001- 130.000
Servis'La Yutefia Factura 0001485 25/10/21
c) Pasaje
Urbano/Interurbano
d) Tasas
MOPC Transaccién | 15696347 | 25/10/21 5.000
MOPC Transaccion | 2883453 | 25/10/21 5.000
e) | Otros Justificados
12 | Total Gastos incurridos (a+b+c+d+e) @ | 140.000 N
13 Monto devuelto: @
Nota de Depgsito Fiscal N° o Boleta Depdsitc N® y nombre de |la cuenta.
14 | Monto sin Rendicion (5a-12-13) @
Fecha de recepcidn del formulario y los documentos de respaldo presentados por los )
45 | beneficiarios a la Administracion del Ente deberan ser originales, y la institucion Oc) ( ’ ”()J !
presentara copia autenticada a la CGR adjunto al formulario original. -
(Sello institucional)

Ley N° 276/94 "Organica y Funcional de la Contraloria General de la Republica”, Art. 40: “La personha que
proporcionare datos o informes falsos a la Contraloria General, sera sancionada conforme a las disposiciones

QWW ﬁ‘/weg@'

Firma del Beneficiario

penales vigentes...”

Dionisio Cardozo C.l. N 1.877.589



LA NI

de Ariel Rolando Bareiro Ortiz

VENTA DE PRODUCTOS DIVERSOS DE ALIMENTOS
BEBIDAS Y TABACO - DESPENSA

ENA®

Cel. (0976) 809 376

Natalio km 10 - ltaplia - Paraguay

N° DE TIMBRADO 15.072.046
FECHA INICIO VIGENCIA 31 DE AGOSTO DE 2021
FECHA FIN DE VIGENCIA 31 DE AGOSTO DE 2022
R.U.C, 3593331 -3

FACTURA
N°®001-001 0001485

FECHA: 9 S DE OCNUb e !

DE 202 |

CONDICION DE VENTA:  CONTADO:[ N\ CREDITO:[ |

NOMBRE O RAZON SOCIAL:

Noeola\® Credsro

R.U.C. AL SSRA, . NOTA DE REMISION N°
DIRECCION: TEL.:

PRECIO VALOR DE VENTAS
CANTIDAD DESCRIPCION ; UNITARIO EXENTAS 5% 10%

COSOSO OGO (\ ) 20000
, /
[
SUBTOTAL: 7 } 30.000
[ L
TOTAL A PAGAR: % ? - / <
Lﬁ@\“\'&‘@' W\\"\M m\\ @ £ GS-[/‘BQ‘:QO ]
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N® HABILITACION IMPRENTA: 2151 ORIGINAL: COMPRADOR

DE ROBIN DAVID HUT HEIL - R.U.C. 3791433 -2
KURUPAYTY CASI AVDA. CABALLERO ALVAREZ
Tmprenta Grifcs NATALIO - ITAPUA - PY - CEL. (0985) 706600

CANTIDAD IMPRESA:
1351 AL 1500

DUPLICADC: ARCHIVO TRIBUTARIO
TRIPLICADO: CONTABILIDAD - No vélido para crédilo fiscal
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N 4D
FORMULARIO DE RENDICION DE CUENTAS DE VIATICOS POR BENEFICIARIO

FORMAS DE PRESENTACION: FORMATO DIGITAL Y/O VIA SISTEMA ONLINE
a. Para todos los casos de asignacion de viaticos por comisiones de servicio en el interior y exterior del
pais.
b. Via Sistema Online para las entidades calendarizadas por Resolucién CGR.
3 Ley N° 6511/20
INSTITUCION: _Universidad Nacional de Itapua

1 | Beneficiario: Dionisio Cardozo Gamarra C.l. N° 1.877.589

2 Funcionario (permanente, comisionado, contratado) Si: x No:
Particular Si: No:x
3 | Cargo o funcién que desempefia: Chofer
4 | Disposicion legal de designacion de Comisién N°: REC/VM N° 051/2021 Fecha : 25/10/2021
5 | Viatico asignado: a) (@ )140.000 I b) 80% (@) 112.000 | c) 20% 28.000
6 | Destino (Ciudad/Pais, Ciudad/Dpto.) de la comision de servicio: Natalio
7 | Motivo de la comision de servicio: Trasladar a la comitiva de produccién audiovisual a la ciudad de Natalio
8 | Periodo de la comision de servicio: Desde: 25/10/2021 Hasta:25 /10 /2021
Registro de Salida/Entrada: . .
8 (Tipo Documento) S _F'O‘x
10 | Medio de traslado:Vehiculo Institucional: X Particular:
11 | Detalle de gastos incurridos en la comision de servicio:
i Comprobante Moneda Extranjera Monto
Descripcion. Tipo N© Fecha Denom | Monto | Cotizacion | Equivalente | Observacion
inacién ]
a) Alojamiento
b) Alimentacién 3
. . 001-001- 130.000 ]
Servis’La Yutefia Factura 0001485 25/10/21
) Pasaje
Urbano/Interurbano
d) Tasas
MOPC Transaccion | 1596347 | 25/10/21 5.000
MOPC Transaccion | 2883453 | 25/10/21 5.000
e) Otros Justificados
12 | Total Gastos incurridos (a+b+c+d+e) R @& | 140.000
13 Monto devuelto: @
Nota de Deposito Fiscal N° o Boleta Depésito N° y nombre de la cuenta.
14 | Monto sin Rendicion (5a-12-13) @
Fecha de recepcion del formulario y los documentos de respaldo presentados por los
15 beneficiarios a la Administracién del Ente deberan ser originales, y la institucién OFDH , {a')) }
presentara copia autenticada a la CGR adjunto al formulario original. £
(Sello institucional)

Ley N® 276/94 "Organica y Funcional de la Contraloria General de la Reptblica”, Art. 40: "La persona que
proporcionare datos o informes falsos a la Contraloria General, seré sancionada conforme a las disposiciones

penales vigentes...”

Firma del BGanICiarIU

Dionisio Cardozo C.l. N° 1.877.589




N° DE TIMBRADO 15.072.046
FECHA INICIO VIGENCIA 31 DE AGOSTO DE 2021
FECHA FIN DE VIGENCIA 31 DE AGOSTO DE 2022

R.U.C. 3593331 - 3
FACTURA

SERVIS “[L/A NTUNTENA®
de Ariel Rolando Bareiro Ortiz

VENTA DE PRODUCTOS DIVERSOS DE ALIMENTOS
BEBIDAS Y TABACO - DESPENSA

" i
Cel. (0976) B09 376 Natalio km 10 - ltapta - Paraguay N 00 1 -001 D 0 0 1 4 8 5
FECHA: ) & DE OC\Q‘D e DE 202 | CONDICION DE VENTA: CONTADO:[ N CREDITO:[ |
NOMBRE O RAZON SOCIAL: Neoalcdid Cpedsro
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UNIVERSIDAD NACIONAL DE ITAPUA (U.N.L)
Creada por Ley 1009/96 de fecha 03 de Diciembre de 1996
Direccién General de Administraciéon y Finanzas

Rectorado
Version 2

Aprobado por RESOLUCION REC N° 097/2021

Formulario de Derivacion de Expedientes (Sub Grupo 230)
INFORMES FINALES DE MISION

Area Responsable Responsabilidad

I. Control y Procedimientos/ Mesa  Verificacion dc] mforme final de mision en cuanto al formato y
de Entrada gy tas dochlrmentaciones de respaldo.

Exp. N% Hecho por:

MES = Qa1

Niimero de Hojas:
OBS: ILa presentacion del expediente, deberd realizarse en tres legajos? ol .{lcbcm contener. formulario de rendicion de cuentas
de vidticos y los comprobantes respaldatorios originales que justifique la a*Elgn"lcmn 2do. Legajo: Formulario de cuentas de vidticos
original ¥ copia autenticada de los comprobantes respaldatorios que justifique la asignacién: 3er. Legajo: Copia simple del formulario
de rendicion de cuentas de vidticos y de los comprobantes respaldatorios que justifique la asignacion, Enviar escaneado las
documentaciones al correo controlvprocedimiento@uni,edu.py;: EN CASO DE NO RENDIR O DE RENDIR EN FORMA
INDEBIDA el minimo del 80% del viatico asignado, debera depositar en la cuenta de origen (comunicarse con el Dpto. De Tesoreria
para la confirmacion de la cuenta de origen). El expediente de informe final de misién contiene los siguientes documentos: 1. Formulario
de Informe Final de misién firmado por el beneficiario; en caso de corresponder a viajes de docentes para desarrollo de clases y/o
administracion de exiimenes, se adjuntan memorando divigido al Rector firmado por el Decano y copia escancada en formato pdf. del
libro de registro de asistencia. en medio magnético (CD). 2. Copia de la Resolucion de Vidtico y 3. Evidencia de la mision realizada,

Verificaciéon del expediente, en cuanto a su contenido ajustado a las

disposiciones legales.

2. Departamento de Auditoria

Fecha de
Recepcion: Hecho por: Verificado por: Fecha: Devuelto por:
Control, consolidacion, digitalizacion (si corresponde) y derivacion de
3. Direcciéon General de copia digital de los informes finales de mision al Departamento de
Administracion y Finanzas Informatica, para su publicacion y del expediente impreso a la Direccion
Financiera.
Fecha de
Recepcion: Hecho por: Verificado por: Fecha: Devuelto por:

Revisién y derivacion del expediente de Informe Final de Mision al

4-Bissction Finsuciora Departamento de Contabilidad.

FFecha de
Recepcion: Hecho por: Verificado por: Fecha: Devuelto por:
Numero de Hojas: Fecha:

5. Departamento de Contabilidad Archivo anexo a los expedientes de pagos de viaticos.

Fecha de
Recepcion: Hecho por: Verificado por: Fecha: Devuelto por:
Numero de Hojas: Fecha:

Abog, Lorenzo Zacarins N® 255 of Ruta 1 km 3 * Tel /{(121)-3396479/ (071) 206990 — 206991, E-mail: oubedaf@uni edu.py Encamacion - Paraguay




UNIVERSIDAD NACIONAL DE ITAPUA (U.N.L)
Creada por Ley 1009/96 de fecha 03 de Diciembre de 1996
Rectorado

ANEXO 2

Aprobado por RESOLUCION REC N° 41/2020

| FIFM/VM N°

FORMULARIO DE INFORME FINAL DE LA MISION

(Para Funcionarios Administrativos y Académicos, Otros)

LEY N° 5189/2014

INSTITUCION:UNIVERSIDAP NACIONAL DE ITAPUA

AREA INSTITUCIONAL:

Nombre/s y Apellido/s del/los

2. Cargo o funcion que | 3. C.I. N°: | 4. Firmas:

Beneficiario/s: desempeiia : =D
Mariano Duarte Jefe de Unidad ~4.391.437 ﬁl
~ =7
5. Resolucién de Vidtico N?: 058 6. Fecha de la Reso]ucién’:-26/10f21
7. | Expediente de Viatico N°: 2337
8. Destino de la Comisidon de Servicio: Mar{_a! Auxiliadora
9. | Motivo de la Comisidon de Servicio: | Trasladar a la comitiva de la UNI a Filial de Maria
Auxiliadora
10. | Periodo de la Comision: 1 dia Desde: 26/10/21 Hasta: 26/10/21

1.

Nombre del chofer designado (Si el medio de traslado es instituci0|1ale\.Mariano Duarte

12. Actividad/es

Entidad o empresa visitada

Trasladar a la comitiva de produccion audiovisual a Filial de La Filial de la UNI

Maria Auxiliadora

13.

Beneficios de la mision realizada para la Institucion:

Afianzar los vinculos con las Filiales.

T
Firma del Superior Jerdrquico -Aclaraciélﬁerli%\a: Q%M)
- —— = _ﬁ;/ —r—

"RESPONSABLES DE LA CONSTATACION DE LA REALIZACION DE A/S ENCOMENDADA/S

Firma:
Aclaracion de la Firma:

Sello:

Mesa de Entrada de Control y Procedimientos:

Expediente N°: \HGE

Fecha(JO[[[{) ]

Hora: L-)?

Firma:

a)

0T

.
Aclaracion Finnh'\@mﬂmﬂ ]

0




UNIVERSIDAD NACIONAL DE ITAPUA

Creada por Ley N2 1009/96 de fecha 03 de diciembre de 1396
Rectorado

Encarnacién, 26 octubre de 2021.-
RESOLUCION REC/VM N° 058/2021.-

POR LA CUAL SE AUTORIZA EL PAGO DE “VIATICO y MOVILIDAD", A FUNCIONARIOS DEL
RECTORADO DE LA U.N.L _ --

VISTO Y CONSIDERANDO:

El expediente N2 2337/2021, correspondiente al memorando presentado por la Lic. Liz Genez, Técnico
Administrativo del Vicerrectorado, por el cual solicita la provision de viatico para el funcionario: el Sr. Mariano Duarte
Jefe de Unidad, quien trasladaré a la comitiva de la UNI, en la cindad de Marfa Auxiliadora, a fin de visitar la filial para

realizar la produccién audiovisual en conmemoracién de los 25 afios de la UNJ, el dfa martes 26 de octubre del corriente
afio.

Que, la Ley N2 6.672/2021 “Que aprueba el presupuesto general de la Nacién para el Ejercicio Fiscal 2.021 v

contempla el Rubro de “Vidtico y Movilidad”, y establece la Tabla de Valores para traslados al interior y exterior del
pais. ;

Que, “la autoridad o el funcionario facultado para autorizar las comisiones de servicios debe establecer
expresamente y por escrito, en cada caso los objetivos, condiciones y tiempo de duracién de la comisién y el monto de
viitico en funcién a una tabla de valores preestablecidos”, conforme lo establece el Art. 52 de la Ley N® 2.597/05 "Que
regula el otorgamiento de viéticos en la Administracién Pablica™

“

Que, es atribucién del Rector disponer por si solo los pagos previstos en el Pre_si.ipuesto de la Universidad, de
‘conformidad a lo establecido en el Art. 21 inc. "n” del Estatuto de la Institucién.

Que de acuerdo a la Resolucién REC N 294/2020, se asigna funciones a la Vicerrectora, en representacion del
Rector, a fin de suscribir los actos administrativo.

POR TANTO;

LA VICERRECTORA DE LA UNIVERSIDAD NACIONAL DE ITAPUA EN USO DE SUS
ATRIBUCIONES Y DEBERES:

12) COMISIONAR al funcionario: el Sr. Mariano Duarte, Jefe de Uhidad quien trasladara a la comitiva de

produccién de audiovisual el dia martes 26 de octubre del corriente afio, a fin de realizar las actividades
expresadas en el cuerpo de la presente Resolucién.

22) AUTORIZAR el pago en concepto de “Vidtico y Movilidad”; conforme al cuadro que se detalla a
continuacion: :

e e A\
\\\:;. AbgyNéstorIpdaniez Miranda
. ¥=rasSecpetario General

N >

L e el
"'—--_.-:7 .




INSTITUCION: _Universidad Nacional de Itapua

Ne JH L

FORMULARIO DE RENDICION DE CUENTAS DE VIATICOS POR BENEFICIARIO
FORMAS DE PRESENTACION: FORMATO DIGITAL Y/O VIA SISTEMA ONLINE

a. Para todos los casos de asignacién de viaticos por comisiones de servicio en el interior y exterior del

pais.

b. Via Sistema Online para las entidades calendarizadas por Resolucién CGR.
Ley N° 6511/20

1 | Beneficiario: Mariano Duarte C.1. N°: 4.391.437
> Funcionario (permanente, comisionado, contratado) SI: x No:
Particular Si: No:x
3 | Cargo o funcién que desemperfia: Jefe de Unidad
4 | Disposicién legal de designacion de Comisién N°: REC/VM N° 058/2021 Fecha : 26/10/2021
5 | Viatico asignado: a) (¢ )140.000 | b) 80% () 112.000 | c)'20% 28.000
6 | Destino (Ciudad/Pais, Ciudad/Dpto.) de la comisién de servicio: Maria Auxiliadora
7 | Motivo de la comision de servicio: Trasladar a la Comitiva de la UNI a la ciudad de Maria Auxiliadora
8 | Periodo de la comisién de servicio: Desde: 26/10 /2021 Hasta:26 /10 /2021
Registro de Salida/Entrada: . :
® | (Tipo Documento) & NG
10 | Medio de traslado:Vehiculo Institucional: X Particular:
11 | Detalle de gastos incurridos en la comisién de servicio:
Comprobante Moneda Extranjera Monto
Descripcion. Tipo N° Fecha Denom | Monto | Cotizacién | Equivalente | Observacion
inacion
| a) Alojamiento
b) |Alimentacion 155.000
Pasteleria y 155.000
Panaderia ‘Dofia | Factura 001-001- | 55/10/21 ~
Lidia” 0029245 -
idia .
) Pasaje
Urbano/Interurbano
d) Tasas
e) Otros Justificados
12 | Total Gastos incurridos (a+b+c+d+e) @ | 155.000
13 | Monto devuelto: @ _
Nota de Depésito Fiscal N° o Boleta Depésito N° v nombre de la cuenta.
14 | Monto sin Rendicién (5a-12-13) &
Fecha de recepcion del formulario y los documentos de respaldo presentados por los
15 beneficiarios a la Administracion del Ente deberan ser originales, vy la institucion

(Sello institucional)

presentara copia autenticada a la CGR adjunto al formulario original.

QD1 D]

proporcionare datos o informes falsos a la Contraloria General, serd sanciona

Ley N” 276/94 “Organica y Funcional de la Contraloria General de la Republica”, Art. 40: “La persona que

penales vigentes...”

-

conforme a las disposiciones

/ /Firma del Beneficiario

Mariano Duarte C.l. N°;:4.391.437
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FORMULARIO DE RENDICION DE CUENTAS DE VIATICOS POR BENEFICIARIO
FORMAS DE PRESENTACION: FORMATO DIGITAL Y/O VIA SISTEMA ONLINE

a. Para todos los casos de asignacion de viaticos por comisiones de servicio en el interior y exterior del

pais.

b. Via Sistema Online para las entidades calendarizadas por Resolucion CGR.

Ley N° 6511/20
INSTITUCION: _Universidad Nacional de Itapua

Beneficiario: Mariano Duarte

C.I. N% 4.391.437

B Funcionario (permanente, comisionado, contratado) Si: x No:
Particular Si: No:x
3 | Cargo o funcion que desempefia: Jefe de Unidad
4 | Disposicion legal de designacion de Comision N°: REC/VM N° 058/2021 Fecha : 26/10/2021
5 | Viatico asignado: a) (& )140.000 I b) 80% (%) 112.000 | c) 20% 28.000
6 | Destino (Ciudad/Pals, Ciudad/Dpto.) de la comision de servicio: Maria Auxiliadora
7 | Motivo de la comision de servicio: Trasladar a la Comitiva de la UNI a la ciudad de Maria Auxiliadora
8 | Periodo de la comision de servicio; Desde: 26/10 /2021 Hasta:26 /10 /2021
Registro de Salida/Entrada: i r
¢ (Tipo Documento) s g
10 | Medio de traslado:Vehiculo Institucional: X Particular:
11 | Detalle de gastos incurridos en la comisién de servicio:
Comprobante Moneda Extranjera Monto
Descripcién. Tipo N® Fecha Denom | Monto | Cotizacion | Equivalente | Observacién
inacién
a) Alojamiento
b) Alimentacion 155.000
Pasteleria y 001-001- 155.000
Panaderia “Dofa Factura 26/10/21
b 0029245
Lidia
c) Pasaje
Urbano/Interurbano
d) Tasas
e) Otros Justificados
12 | Total Gastos incurridos (a+b+c+d+e) @| 155.000
13 Monto devuelto: @
Nota de Deposito Fiscal N® o Boleta Depdsito N? y nombre de la cuenta.
14 | Monto sin Rendicion (5a-12-13) C]
Fecha de recepcion del formulario y los documentos de respaldo presentados por los
15 beneficiarios a la Administracion del Ente deberan ser originales, y la institucion

(Sello institucional)

presentara copia autenticada a la CGR adjunto al formulario original.

051112

proporcionare datos o informes falsos a la Conlraloria General, sera sancionada

Ley N® 276/94 “Organica y Funcional de la Contralorfa General de la Reptiblica”, Art. 40: "La persona que

penales vigentes...”

onforme a las disposiciones

““Hirma del Beneficiario

Mariano Duarte C.l. N°:4,391.437
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FORMULARIO DE RENDICION DE CUENTAS DE VIATICOS POR BENEFICIARIO
FORMAS DE PRESENTACION: FORMATO DIGITAL Y/O VIA SISTEMA ONLINE
a. Para todos los casos de asignacion de vidticos por comisiones de servicio en el interior y exterior del

pais.

b. Via Sistema Online para las entidades calendarizadas por Resolucion CGR.

, Ley N° 6511/20
INSTITUCION: _Universidad Nacional de Itapua

1 | Beneficiario: Mariano Duarte C.I. N°: 4.391.437
2 Funcionario (permanente, comisionado, contratado) Si: x No:
Particular Si: No:x
3 | Cargo o funcién gque desemperia: Jefe de Unidad
4 | Disposicion legal de designacion de Comision N°: REC/VM N° 058/2021 Fecha : 26/10/2021
5 | Viatico asignado: a) (¢ )140.000 ] b) 80% (%) 112.000 | c)20% 28.000
6 | Destino (Ciudad/Pals, Ciudad/Dpto.) de la comision de servicio: Maria Auxiliadora
7 | Motivo de la comision de servicio: Trasladar a la Comitiva de la UNI a la ciudad de Maria Auxiliadora
8 | Periodo de la comision de servicio: Desde; 26 /10 /2021 Hasta:26 /10 /2021
Registro de Salida/Entrada: : -
¥ (Tipo Documento) Al i
10 | Medio de traslado:Vehiculo Institucional: X Particular:
11 | Detalle de gastos incurridos en la comision de servicio:
03 i A Comprobante Moneda Extranjera Monto
Descrlpclén‘ Tipo Ne Fecha Denom | Monto Caotizacién | Equivalente | Observacion
inacién (]
a) Alojamiento
b) Alimentacion 155.000
Pasteleria y 155.000
Panaderia ‘Dofia | Factura 001-001- | 5440/
N 0029245
| |Lidia
c) Pasaje
Urbano/Interurbano
d) Tasas
e) Otros Justificados 1
12 | Total Gastos incurridos (a+b+c+d+e) @ | 155.000
13 Monto devuelto: @
Nota de Depésito Fiscal N” o Boleta Depodsito N° y nombre de la cuenta,
14 |Monto sin Rendicién (5a-12-13) @
Fecha de recepcion del formulario y los documentos de respaldo presentados por los
15 beneficiarios a la Administracion del Ente deberan ser originales, y la institucion Op‘ ’ , ' L)J
presentara copia autenticada a la CGR adjunto al formulario original. a8 J
(Sello institucional)

Ley N° 276/94 "Organica y Funcional de la Contraloria General de la Republica®, Art. 40: "La persona que

proporcionare datos o informes falsos a la Conlraloria General, sera sancio

penales vigentes...”

-

njg conforme a las disposiciones

-7/Firma del Beneficiario

Mariano Duarte C.I. N°:4.391.437
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UNIVERSIDAD NACIONAL DE ITAPUA (U.N.L)
Creada por Ley 1009/96 de fecha 03 de Diciembre de 1996
Direccién General de Administraciéon y Finanzas

Rectorado
Version 2

Aprobado por RESOLUCION REC N° 097/2021

Formulario de Derivacion de Expedientes (Sub Grupo 230)
INFORMES FINALES DE MISION

Area Responsable Responsabilidad

I. Control y Procedimientos/ Mesa  Verificacion de] mforme final de mision en cuanto al formato y
de Entrada gy tas doclrmentaciones de respaldo.

Exp. N% Hecho por:

MEE -- OEJHLZ)I

Niimero de Hojas:
OBS: |a presentacion del expediente, deberd realizarse en tres legajos? it .{lcbcm contener. formulario de rendicion de cuentas
de vidticos y los comprobantes respaldatorios originales que justifique la aqlgnacmn 2do. Legajo: Formulario de cuentas de vidticos
original ¥ copia autenticada de los comprobantes respaldatorios que justifique la asignacién: 3er. Legajo: Copia simple del formulario
de rendicion de cuentas de vidticos y de los comprobantes respaldatorios que justifique la asignacion. Enviar escaneado las
documentaciones al correo controlvprocedimiento@uni,edu.py; EN CASO DE NO RENDIR O DE RENDIR EN FORMA
INDEBIDA el minimo del 80% del viatico asignado, debera depositar en la cuenta de origen (comunicarse con el Dpto. De Tesoreria
para la confirmacian de la cuenta de origen). El expediente de informe final de misién contiene los siguientes documentos: 1. Formulario
de Informe Final de misién firmado por el beneficiario; en caso de corresponder a viajes de docentes para desarrollo de clases y/o
administracion de exiimenes, se adjuntan memorando divigido al Rector firmado por el Decano y copia escancada en formato pdf. del
libro de registro de asistencia. en medio magnético (CD). 2. Copia de la Resolucion de Vidtico y 3. Evidencia de la mision realizada,

Verificaciéon del expediente, en cuanto a su contenido ajustado a las

disposiciones legales.

2. Departamento de Auditoria

Fecha de
Recepcion: Hecho por: Verificado por: Fecha: Devuelto por:
Control, consolidacion, digitalizacion (si corresponde) y derivacion de
3. Direccién General de copia digital de los informes finales de mision al Departamento de
Administracion y Finanzas Informatica, para su publicacion y del expediente impreso a la Direccion
Financiera.
Fecha de
Recepcion: Hecho por: Verificado por: Fecha: Devuelto por:

Revisién y derivacion del expediente de Informe Final de Mision al

4. Direccion Financiera De ento de Contabilidad.

FFecha de
Recepcidn: Hecho por: Verificado por: Fecha: Devuelto por:
Numero de Hojas: Fecha:

5. Departamento de Contabilidad Archivo anexo a los expedientes de pagos de viaticos.

Fecha de
Recepcion: Hecho por: Verificado por: Fecha: Devuelto por:
Numero de Hojas: Fecha:

Abog, Lorenzo Zacarins N® 255 of Ruta | km 3 * Tel /{021)-3396479/ (071) 206990 — 206991, E-mail: oubedag@uni edu py Encamacion - Paraguay



UNIVERSIDAD NACIONAL DE ITAPUA (U.N.L)
Creada por Ley 1009/96 de fecha 03 de Diciembre de 1996
Rectorado

ANEXO 2

Aprobado por RESOLUCION REC N° 41/2020

| FIFM/VM N°

FORMULARIO DE INFORME FINAL DE LA MISION

(Para Funcionarios Administrativos y Académicos, Otros)

LEY N° 5189/2014

INSTITUCION:UNIVERSIDAP NACIONAL DE ITAPUA

AREA INSTITUCIONAL:

Nombre/s y Apellido/s del/los

2. Cargo o funcion que | 3. C.I. N°: | 4. Firmas:

Beneficiario/s: desempeiia : e
Mariano Duarte Jefe de Unidad ~4.391.437 M
~ =7
e Resolucién de Vidtico N°: 058 6. Fecha de la Reso]uciéﬁ:-26/10?21
7. | Expediente de Vidtico N°: 2337
8. Destino de la Comisidon de Servicio: Mar{_a‘ Auxiliadora
9. | Motivo de la Comisidon de Servicio: | Trasladar a la comitiva de la UNI a Filial de Maria
Auxiliadora
10. | Periodo de la Comision: 1 dia Desde: 26/10/21 Hasta: 26/10/21

1.

Nombre del chofer designado (Si el medio de traslado es instituci0|1ale\.Mariano Duarte

12. Actividad/es

Entidad o empresa visitada

Trasladar a la comitiva de produccion audiovisual a Filial de La Filial de la UNI

Maria Auxiliadora

13.

Beneficios de la mision realizada para la Instituciéon:

Afianzar los vinculos con las Filiales.

= oo
Firma del Superior Jerdrquico -Aclaraciélﬁeg\a: Q%M)
e — = -_\#// = // -

"RESPONSABLES DE LA CONSTATACION DE LA REALIZACION DE A/S ENCOMENDADA/S

Firma:
Aclaracion de la Firma:

Sello:

Mesa de Entrada de Control y Procedimientos:

Expediente N°: \HGE

Fecha(JO[[[{) [

Hora: L-)?

Firma:

a)

0T

N
Aclaracion Finnb'\@mﬂmn ]

0




UNIVERSIDAD NACIONAL DE ITAPUA

Creada por Ley N2 1009/96 de fecha 03 de diciembre de 1396
Rectorado

Encarnacién, 26 octubre de 2021.-
RESOLUCION REC/VM N° 058/2021.-

POR LA CUAL SE AUTORIZA EL PAGO DE “VIATICO y MOVILIDAD", A FUNCIONARIOS DEL
RECTORADO DE LA U.N.L _ --

VISTO Y CONSIDERANDO:

El expediente N2 2337/2021, correspondiente al memorando presentado por la Lic. Liz Genez, Técnico
Administrativo del Vicerrectorado, por el cual solicita la provision de viatico para el funcionario: el Sr. Mariano Duarte
Jefe de Unidad, quien trasladard a la comitiva de la UNJ, en la cindad de Marfa Auxiliadora, a fin de visitar la filial para

realizar la produccién audiovisual en conmemoracién de los 25 afios de la UNJ, el dfa martes 26 de octubre del corriente
afio.

Que, la Ley N2 6.672/2021 “Que aprueba el presupuesto general de la Nacién para el Ejercicio Fiscal 2.021 ”

contempla el Rubro de “Vidtico y Movilidad”, y establece la Tabla de Valores para traslados al interior y exterior del
pais. +

Que, “la autoridad o el funcionario facultado para autorizar las comisiones de servicios debe establecer
expresamente y por escrito, en cada caso los objetivos, condiciones y tiempo de duracién de la comisién y el monto de
vidtico en funcién a una tabla de valores preestablecidos”, conforme lo establece el Art. 52 de la Ley N® 2.597/05 "Que
regula el otorgamiento de viaticos en la Administracién Piblica™

.

Que, es atribucién del Rector disponer por si solo los pagos previstos en el Pre_siipuesto de la Universidad, de
conformidad a lo establecido en el Art. 21 inc. "n” del Estatuto de la Institucién.

Que de acuerdo a la Resolucién REC N 294/2020, se asigna funciones a la Vicerrectora, en representacion del
Rector, a fin de suscribir los actos administrativo.

POR TANTO;

LA VICERRECTORA DE LA UNIVERSIDAD NACIONAL DE ITAPUA EN USO DE SUS
ATRIBUCIONES Y DEBERES:

12) COMISIONAR al funcionario: el Sr. Mariano Duarte, Jefe de Uhidad quien trasladara a la comitiva de

produccién de audiovisual el dia martes 26 de octubre del corriente afio, a fin de realizar las actividades
expresadas en el cuerpo de la presente Resolucién.

22) AUTORIZAR el pago en concepto de “Vidtico y Movilidad”; conforme al cuadro que se detalla a
continuacion: :

{ET BE -0 \f:z\c:{,.
\\\C;. AbgyNéstorIpdanez Miranda
N TEranSecgetgrio General

L e el
v, ---_.-—7 .




INSTITUCION: _Universidad Nacional de Itapua

Ne JH L

FORMULARIO DE RENDICION DE CUENTAS DE VIATICOS POR BENEFICIARIO
FORMAS DE PRESENTACION: FORMATO DIGITAL Y/O VIA SISTEMA ONLINE

a. Para todos los casos de asignacién de viaticos por comisiones de servicio en el interior y exterior del

pais.

b. Via Sistema Online para las entidades calendarizadas por Resolucién CGR.
Ley N° 6511/20

1 | Beneficiario: Mariano Duarte C.1. N°: 4.391.437
> Funcionario (permanente, comisionado, contratado) SI: x No:
Particular Si: No:x
3 | Cargo o funcién que desemperfia: Jefe de Unidad
4 | Disposicién legal de designacion de Comisién N°: REC/VM N° 058/2021 Fecha : 26/10/2021
5 | Viatico asignado: a) (& )140.000 | b) 80% () 112.000 | c)'20% 28.000
6 | Destino (Ciudad/Pais, Ciudad/Dpto.) de la comisién de servicio: Maria Auxiliadora
7 | Motivo de la comision de servicio: Trasladar a la Comitiva de la UNI a la ciudad de Maria Auxiliadora
8 | Periodo de la comisién de servicio: Desde: 26/10 /2021 Hasta:26 /10 /2021
Registro de Salida/Entrada: . :
® | (Tipo Dacumento) &L NOX
10 | Medio de traslado:Vehiculo Institucional: X Particular:
11 | Detalle de gastos incurridos en la comisién de servicio:
Comprobante Moneda Extranjera Monto
Descripcion. Tipo N° Fecha Denom | Monto | Cotizacién | Equivalente | Observacion
inacién G
| a) Alojamiento
b) Alimentacion 155.000
Pasteleria y 155.000
Panaderia “Dofia | Factura 001-001- | 55/10/21
Lidia” 0029245 -
idia .
) Pasaje
Urbano/Interurbano
d) Tasas
e) Otros Justificados
12 | Total Gastos incurridos (a+b+c+d+e) @ | 155.000
43 | Monto devuelto: @ _
Nota de Depésito Fiscal N° o Boleta Depésito N° v nombre de la cuenta.
14 | Monto sin Rendicién (5a-12-13) @
Fecha de recepcion del formulario y los documentos de respaldo presentados por los
15 beneficiarios a la Administracion del Ente deberan ser originales, vy la institucion

(Sello institucional)

presentara copia autenticada a la CGR adjunto al formulario original.

QD1 D]

proporcionare datos o informes falsos a la Contraloria General, serd sanciona

o

Ley N° 276/94 “Organica y Funcional de la Contraloria General de la Republica”, Art. 40: “La persona que

penales vigentes...”

-

//Firma del Beneficiario

Mariano Duarte C.l. N°;:4.391.437

conforme a las disposiciones
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IVersién: 8 |
ne_ A4 Y

FORMULARIO DE RENDICION DE CUENTAS DE VIATICOS POR BENEFICIARIO
FORMAS DE PRESENTACION: FORMATO DIGITAL Y/O VIA SISTEMA ONLINE

a. Para todos los casos de asignacion de viaticos por comisiones de servicio en el interior y exterior del
pais.
b. Via Sistema Online para las entidades calendarizadas por Resolucion CGR.
Ley N° 6511/20
INSTITUCION: _Universidad Nacional de Itapua

1 | Beneficiario: Mariano Duarte C.I. N° 4.391.437
% Funcionario (permanente, comisionado, contratado) Si: x No:
Particular Si: No:x
3 | Cargo o funcion que desempeifia: Jefe de Unidad
4 | Disposicion legal de designacion de Comision N°: REC/VM N° 058/2021 Fecha : 26/10/2021
5 | Viatico asignado: a) (& )140.000 Lb) 80% (&) 112.000 | c) 20% 28.000
6 | Destino (Ciudad/Pals, Ciudad/Dpto.) de la comision de servicio: Maria Auxiliadora
7 | Motivo de la comision de servicio: Trasladar a la Comitiva de la UNI a la ciudad de Maria Auxiliadora
8 | Periodo de la comision de servicio; Desde: 26/10 /2021 Hasta:26 /10 /2021
Registro de Salida/Entrada: i "
e (Tipo Documento) i i
10 | Medio de traslado:Vehiculo Institucional: X Particular:
11 | Detalle de gastos incurridos en la comisién de servicio:
Comprobante Moneda Extranjera Monto
Descripcién. Tipo N® Fecha Denom | Monto | Cotizacion | Equivalente | Observacién
inacion ]
a) Alojamiento
b) Alimentacion 155.000
Pasteleria y 001-001- 155.000
Panaderia “Dofa Factura 26/10/21
b 0029245
Lidia
) Pasaje
Urbano/Interurbano
d) Tasas
e) Otros Justificados -
12 | Total Gastos incurridos (a+b+c+d+e) @| 155.000
13 Monto devuelto: @
Nota de Deposito Fiscal N® o Boleta Depdsito N? y nombre de la cuenta.
14 | Monto sin Rendicion (5a-12-13) ]
Fecha de recepcion del formulario y los documentos de respaldo presentados por los
15 beneficiarios a la Administracion del Ente deberan ser originales, y la institucion
presentara copia autenticada a la CGR adjunto al formulario original. 05 } I ? /;2]/
(Sello institucional)

Ley N® 276/94 “Organica y Funcional de la Contralorfa General de la Reptiblica”, Art. 40: "La persona que
proporcionare datos o informes falsos a la Conlraloria General, sera sancionada conforme a las disposiciones
penales vigentes...”

““Hirma del Beneficiario

Mariano Duarte C.l. N°:4.391.437
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\ l.l;\ll

e

INSTITUCION: _Universidad Nacional de Itapua

pais.

b. Via Sistema Online para las entidades calendarizadas por Resolucion CGR.
Ley N° 6511/20

ne |4 Y

FORMULARIO DE RENDICION DE CUENTAS DE VIATICOS POR BENEFICIARIO
FORMAS DE PRESENTACION: FORMATO DIGITAL Y/O VIA SISTEMA ONLINE
a. Para todos los casos de asignacion de vidticos por comisiones de servicio en el interior y exterior del

1 | Beneficiario: Mariano Duarte C.l. N°: 4.391.437
2 Funcionario (permanente, comisionado, contratado) Si: x No:
Particular Si: No:x
3 | Cargo o funcién gque desemperia: Jefe de Unidad
4 | Disposicion legal de designacion de Comisién N°: REC/VM N° 058/2021 Fecha : 26/10/2021
5 | Viatico asignado: a) (¢ )140.000 ] b) 80% (%) 112.000 | c)20% 28.000
6 | Destino (Ciudad/Pals, Ciudad/Dpto.) de la comision de servicio: Maria Auxiliadora
7 | Motivo de la comision de servicio: Trasladar a la Comitiva de la UNI a la ciudad de Maria Auxiliadora
8 | Periodo de la comision de servicio: Desde: 26 /10 /2021 Hasta:26 /10 /2021
Registro de Salida/Entrada: ; .
9 (Tipo Documento) al R
10 | Medio de traslado:Vehiculo Institucional: X Particular:
11 | Detalle de gastos incurridos en la comisiéon de servicio:
03 i A Comprobante Moneda Extranjera Monto
Descrlpclén‘ Tipo Ne Fecha Denom | Monto Caotizacién | Equivalente | Observacion
inacién &
a) Alojamiento
b) Alimentacion 155.000
Pasteleria y 155.000
Panaderia ‘Dofia | Factura 001-001- | 5511011
o 0029245
| |Lidia
c) Pasaje
Urbano/Interurbano
d) Tasas
e) Otros Justificados I
12 | Total Gastos incurridos (a+b+c+d+e) @| 155.000
13 Monto devuelto: @
Nota de Depésito Fiscal N” o Boleta Depdsito N° y nombre de la cuenta.
14 |Monto sin Rendicion (5a-12-13) @
Fecha de recepcion del formulario y los documentos de respaldo presentados por los
15 | beneficiarios a la Administracion del Ente deberan ser originales, y la institucion Op‘ ' , ' L)J
presentara copia autenticada a la CGR adjunto al formulario original. 3 J
(Sello institucional)

Ley N® 276/94 “Orgénica y Funcional de la Contraloria General de la Republica®, Art. 40. “La persona que

proporcionare datos o informes falsos a la Conlraloria General, sera sanciona

penales vigentes...”

-

-7/Firma del Beneficiario

Mariano Duarte C.I. N°:4.391.437

conforme a las disposiciones
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UNIVERSIDAD NACIONAL DE ITAPUA (U.N.L)
Creada por Ley 1009/96 de fecha 03 de Diciembre de 1996
Direccion General de Administracion y Finanzas
Rectorado
Version 2

Aprobado por RESOLUCION REC N° 097/2021
Formulario de Derivaciéon de Expedientes (Sub Grupo 230)
INFORMES FINALES DE MISION

Area Responsable Responsabilidad

1. Control ¥ Procedimientos/ Mesa  Verificacion d
de Entrada correspondep

in orme final de misién en cuanto al formato y

Exp. N Hecho por: Verificadg & . N\ Fecha: Devuelto por:
UG QA b1

Numero de Haojas: Fecha: irg
B 1egajo: deberd contener, formulario de rendicién de cuentas

0OBS: La presentacion del expediente. deberd realizarse en tres lc_
de vidticos y los comprobantes respaldatorios originales que justifique la asignacion; 2do. Legajo: Formulario de cuentas de viaticos
original y copia autenticada de los comprobantes respaldatorios que justifique la asignacion: 3er. Legajo: Copia simple del formulario
de rendicion de cuentas de vidticos ¥ de los comprobantes respaldatorios que justifique la asignacion. Enviar escaneado las
documentaciones al correo controlyprocedimiento@uni.edu.py: EN CASO DE NO RENDIR O DE RENDIR EN FORMA
INDEBIDA ¢l minimo del 80% del vidtico asignado, debera depositar en la cuenia de origen (comunicarse con el Dpto. De Tesoreria
para la confirmacion de la cuenta de origen). El expediente de informe final de mision contiene los siguientes documentos: 1. Formulario
de Informe Final de mision firmado por el beneficiario: en caso de corresponder a viajes de docentes para desarrollo de clases y/o
administracion de examenes, se adjuntan memorando dirigido al Rector firmado por el Decano y copia escaneada en formato pdf. del
libro de registro de asistencia, en medio magnético (CD). 2. Copia de la Resolucién de Vidtico v 3. Evidencia de la mision realizada.

Verificacion del expediente, en cuanto a su contenido ajustado a las
disposiciones legales.

2. Departamento de Auditoria

Fecha de
Recepcion: Hecho por: Verificado por: Fecha: Devuelto por:
Control, consolidacién, digitalizacién (si corresponde) y derivacién de
3. Direccion General de copia digital de los informes finales de misién al Departamento de
Administracion y Finanzas Informatica, para su publicacion y del expediente impreso a la Direccion
Financiera.
Fecha de
Recepcion: Hecho por: Verificado por: Fecha: Devuelto por:

Revision y derivacion del expediente de Informe Final de Mision al

4 Pirsocicn Financiem Departamento de Contabilidad.

Fecha de

Recepceion: Hecho por: Verificado por: Fecha: Devuelto por:
Numero de Hojas: Fecha:

5. Departamento de Contabilidad Archivo anexo a los expedientes de pagos de viaticos.
Fecha de

Recepcion: Hecho por: Verificado por: Fecha: Devuelto por:
Numero de Hojas: Fecha:

Abop. Lorenzo Zacarias N® 255 ¢ Ruta | ki 3 * Tel A021)-339647%/ (071) 206990 — 206991, E-mail: gybeda@uni.edu.py Encamacian - Paraguay




UNIVERSIDAD NACIONAL DE ITAPUA

Creada por Ley N* 1008/96 de fecha 03 de diciembre de 1996

RECTORADO
VR N" 63/2021
MEMORANDUM
A Ing. Hildegardo Gonzilez, Rector.
De: Lic. Liz Genez, Técnico Administrativo del Vicerrectorado.
Fecha: 03/11/2021
Objeto: Remitir rendicién de cuenta de Viatico.

Me dirijo a usted con el objeto de remitir la rendicién de cuenta de viatico del
funcionario Dionisio Cardozo del viaje realizado a Maria Auxiliadora para trasladar a la

comitiva de produccién audiovisual a la Filial para la grabacion, el dia 26/11/2021.

Sin otro particular, me despido deseandole éxitos en sus delicadas funciones.

Atentamente.




UNIVERSIDAD NACIONAL DE ITAPUA (U.N.L)
Creada por Ley 1009/96 de fecha 03 de Diciembre de 1996
Rectorado

ANEXO 2

Aprobado por RESOLUCION REC N° 41/2020

| FIFM/VM N°

FORMULARIO DE INFORME FINAL DE LA MISION

(Para Funcionarios Administrativos y Académicos, Otros)

LEY N° 5189/2014

INSTITUCTION:UNIVERSIDAD NACIONAL DE ITAPUA

AREA INSTITUCIONAL:

1. | Nombre/s y Apellido/s del/los 2. Cargo o funcion que | 3. C.I. N°: | 4. Firmas:
Beneficiario/s: desempeiia . =
Dionisio Cardozo Gamarra Chofer 1.877.589 Wﬂﬂ AP (A

5. | Resolucion de Viatico N°: 057 6. Fecha de la Resolucién: 26/10/21

7. | Expediente de Viatico N°: 2335
8. | Destino de la Comision de Servicio: | Maria Auxiliadora
9. | Motivo de la Comision de Servicio; | Trasladar a la comitiva de produccién audiovisual a Filial de
Maria Auxiliadora
10. | Periodo de la Comision: 1 dia Desde: 26/10/21 Hasta: 26/10/21

11. | Nombre del chofer designado (Si el medio de traslado es institucional): Dionisio Cardozo

12. Actividad/es Entidad o empresa visitada

Trasladar a la comitiva de produccion audiovisual a Filial de La Filial de la UNI
Maria Auxiliadora

13. | Beneficios de la mision realizada para la Institucion:

Afianzar los vinculos con las Filiales.

Firma del Superior Jerarquico -Aclaracmn de Flﬁu\ %@ f )

e

RESPONSABLES DE LA CONSTATACION DE LA REALIZACIO DE /S wms ENCOMENDADA/S

Firma:
Aclaracion de la Firma: Sello:

Mesa de Entrada de Control y Procedimientos:

Expediente N°; ,,Lw

Fecha| “) T
Hora: |=&! F} R
Firma; =

=y -
Aclaracitnide Puma'\m[}rﬂvj \ \umjl:




UNIVERSIDAD NACIONAL DE ITAPUA

Creada por Ley N2 1009/96 de fecha 03 de diciembre de 1936
Rectorado

Encarnacion, 26 octubre de 2021.-
RESOLUCION REC/VMN° 057/2021.-

POR LA CUAL SE AUTORIZA EL PAGO DE “VIATICO y MOVILIDAD", A FUNCIONARIOS DEL
RECTORADO DE LA U.N.IL.

VISTO Y CONSIDERANDO: }

El expediente N® 2335/2021, correspondiente al memorando presentado por la Lic. Liz Genez, Técnico
Administrativo del Vicerrectorado, por el cual solicita la provisién de vidtico para el funcionario: el Sr. Dionisio Cardozo
Gamarra, Chofer quien trasladar4 a la comitiva de produccién de audiovisual en la ciudad de Marfa Auxiliadora, a fin de
visitar la filial para realizar la produccién audiovisual en conmemoracién de los 25 afios de la UN], el dfa martes 26 de
octubre del corriente afio.

Que, la Ley N? 6.672/2021 “Que aprueba el presupuesto general de la Nacién para el Ejercicio Fiscal 2.021"
contempla el Rubro de “Vidtico y Movilidad”, y establece la Tabla de Valores para traslados al interior y exterior del
pais.

Que, “la autoridad o el funcionario facultado para autorizar las comisiones de servicios debe establecer
expresamente y por escrito, en cada caso los objetivos, condiciones y tiempo de duracién de la comisién y el monto de
viatico en funcién a una tabla de valores preestablecidos”, conforme lo establece el Art, 5¢ de la Ley N® 2.597/05 “Que
regula el otorgamiento de viaticos en la Administracién Piblica”.

0

Que, es atribucién del Rector disponer por sf solo los pagos previstos en el Presupuesto de la Universidad, de
conformidad a lo establecido en el Art. 21 inc. “n” del Estatuto de la Institucién.

Que de acuerdo a la Resolucién REC N2 294/2020, se asigna funciones a la Vicerrectora, en representacion del
Rector, a fin de suscribir los actos administrativo.

POR TANTO;

LA VICERRECTORA DE LA UNIVERSIDAD NACIONAL DE ITAPUA EN USO DE SUS
ATRIBUCIONES Y DEBERES: -===nrmnrmnmnnnnnaannnenomsmmenemmm——————————————————————————— e m e e e e

ESU :

19] COMISIONAR al funcionario: el Sr. Dionisio Cardozo Gamarra, Chofer quien trasladara a la comitiva de

produccion de audiovisual el dia martes 26 de octubre del Cﬂrnente afio, a fin de realizar las actividades
expresadas en el cuerpo de la presente Resolucién.

22) AUTORIZAR el pago en concepto de “Vidtico y Movilidad’, conforme al cuadro que se detalla a
continuacién:

~140.000

(—-m-lo\?w
Abg. Néstor Eéﬁez Miran d}

Secretano General

.0




INSTITUCION: _Universidad Nacionzl de Itapta

ne_ JHD

FORMULARIO DE RENDICION DE CUENTAS DE VIATICOS POR BENEFICIARIO
FORMAS DE PRESENTACION: FORMATO DIGITAL Y/O VIA SISTEMA ONLINE

a. Para todos los casos de asignacion de viaticos por comisiones de servicio en el interior y exterior del

pais.

b. Via Sistema Online para las enidades calendarizadas por Resolucién CGR.
Ley N° 6511/20

1 | Beneficiario: Dionisio Cardozo Gamarra C.1. N° 1.877.589
2 Funcionario (permanente, comisionado, contratado) Si; x No:
Particular Si: No:x
3 | Cargo o funcion que desempefia; Chofer
4 | Disposicion legal de designacion de Comision N°: REC/VM N° 057/2021 Fecha : 26/10/2021
5 | Viatico asignado: a) (@ )140.000 | b) 80% (%) 112.000 | c) 20% 28.000
6 | Destino (Ciudad/Pais, Ciudad/Dpto.) d= la comision de servicio: Maria Auxiliadora
- Motivo de la comisién de servicio: Trasladar a la comitiva de produccion audiovisual a la ciudad de Maria
Auxiliadora
8 | Perlodo de la comision de servicio: Desde: 26 /10 /2021 Hasta:26 /10 /2021
Registro de Salida/Entrada: ; 2
® (Tipo Documento) St WEEK
10 | Medio de traslado:Vehiculo Institucional: X Particular:
11 | Detalle de gastos incurridos en la comision de servicio:
Comprobante Moneda Extranjera Monto
Descripcion. Tipo N° Fecha | Denom | Monto | Cotizacién | Equivalente | Observacion
inacién
a) Alojamiento
b) Alimentacion
Pasteleria y 00-001 130.000
Panaderia "Dona Factura - | 26/10/21
oyl 0029229
Lidia
c) Pasaje N
Urbano/Interurbano
d) Tasas _ 10.000
MOCP Transaccion 3295882 | 26/10/21 5.000
MOPC Transaccion 2885332 |26/10/21 5.000
e) Otros Justificados
12 | Total Gastos incurridos (a+b-+c+d+e) @ 140.000
13 Monto devuelto: @
Nota de Depdsito Fiscal N” o Boleia Depdésito N° y nombre de la cuenta.
14 | Monto sin Rendicion (5a-12-13) &
Fecha de recepcion del formulario y los documentos de respaldo presentados por los
15 beneficiarios a la Administracion del Ente deberan ser originales, y la institucion O@, ’ i Db
presentara copia autenticada a la CGR adjunto al formulario original. - l )
(Sello institucional)

Ley N® 276/94 "Organica y Funcioral Ge la Contraloria General de la Republica”, Art. 40; “La persona que
proporcionare datos o informes falscs a la Contralorfa General, seré sancionada conforme a las disposiciones

penales vigentes...”

Lf) (2 VLA é/‘-? -Lf?‘g)_'

Firma del Beneficiario

Dionisio Cardozo C.lI. N® 1.877.589
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Version: 8

n- 445

FORMULARIO DE RENDICION DE CUENTAS DE VIATICOS POR BENEFICIARIO

FORMAS DE PRESENTACION: FORMATO DIGITAL Y/O VIA SISTEMA ONLINE
a. Para todos los casos de asignacion de viaticos por comisiones de servicio en el interior y exterior del

pais.

b. Via Sistema Online para las entidades calendarizadas por Resolucién CGR.

Ley N° 6511/20
INSTITUCION: _Universidad Nacional de Itaptia

Beneficiario: Dionisio Cardozo Gamarra

C.l. N°: 1.877.589

2 Funcionario (permanente, comisionado, contratado) Si: x No:
Particular Si; No:x
3 | Cargo o funcién que desempefia: Chofer
4 | Disposicién legal de designacién de Comisién N°: REC/VM N° 057/2021 Fecha : 26/10/2021
5 Viéﬂco asignado: a) (@ )140.000 [ b) 80% (&) 112.000 | c) 20% 28.000
6 | Destino (Ciudad/Pais, Ciudad/Dpto.) de la comisién de servicio: Maria Auxiliadora
+ | Motivo de la comision de servicio: Trasladar a la comitiva de produccion audiovisual a la ciudad de Maria
Auxiliadora - -
8 | Periodo de la comision de servicio: Desde: 26 /10 /2021 Hasta:26 /10 /2021
Registro de Salida/Entrada: 3 ;
¢ (Tipo Documento) Sk Na:X
10 | Medio de traslado:Vehiculo Institucional: X Particular:
11 | Detalle de gastos incurridos en la comisién de servicio:
Comprobante Moneda Extranjera Monto
Descripcion. Tipo N° Fecha Denom | Monto | Cotizacién | Equivalente | Observacion
inacion
a) Alojamiento
b) Alimentacion
Pasteleria y 130.000
Panaderia “Dona | Factura 001-001- | 56/10/21
By 0029229
Lidia
c) Pasaje
Urbano/Iinterurbano
d) Tasas - 10.000
MOCP Transaccién | 3295882 | 26/10/21 5.000
MOPC Transaccion | 2885332 | 26/10/21 5.000
e) Otros Jus_tificados
12 | Total Gastos incurridos (a+b+c+d+e) @ 140.000
13 Monto devuelto: @
Nota de Deposito Fiscal N° o Boleta Depdsito N° y nombre de la cuenta.
14 | Monto sin Rendicion (5a-12-13) &
Fecha de recepcion del formulario y los documentos de respaldo presentados por los
15 beneficiarios a la Administracion del Ente deberan ser originales, y la instituciéon

presentara copia autenticada a la CGR adjunto al formulario original.

(Sello institucional)

05111[9)

Ley N° 276/94 "Organica y Funcional de la Contralorfa General de la Reptiblica”, Art. 40: “La persona que

proporcionare datos o informes falsos a la Contraloria General, sera sancionada conforme a las disposiciones
penales vigentes...”

o o T 222

Firma del Beneficiario

=

Dionisio Cardozo C.I. N° 1.877.589
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FORMULARIO DE RENDICION DE CUENTAS DE VIATICOS POR BENEFICIARIO
FORMAS DE PRESENTACION: FORMATO DIGITAL Y/O VIA SISTEMA ONLINE

a. Para todos los casos de asignacion de viaticos por comisiones de servicio en el interior y exterior del

pais.

b. Via Sistema Online para las entidades calendarizadas por Resolucion CGR.
Ley N° 6511/20

INSTITUCION: _Universidad Nacionz| de Itapua

1 | Beneficiario: Dionisio Cardozo Gamarra C.I. N°: 1.877.589
2 Funcionario (permanente, comisionado, contratado) S x No:
Particular Si: No:x
3 | Cargo o funcion que desempefia: Chofer
4 | Disposicion legal de designacion de Comisién N°: REC/VM N° 057/2021 Fegha 26MQ/2021
5 | Viatico asignado: a) (¢ )140.000 | b) 80% (&) 112.000 | c)20% 28.000
6 | Destino (Ciudad/Pais, Ciudad/Dptc.) de la comisién de servicio: Maria Auxiliadora
7 Motivo de la comision de servicio: Trasladar a la comitiva de produccidn audiovisual a la ciudad de Maria
Auxiliadora
8 | Perlodo de la comisién de servicio: Desde: 26 /10 /2021 Hasta:26 /10 /2021
Registro de Salida/Entrada: ; g
@ (Tipo Documento) St i
10 | Medio de traslado:Vehiculo Institucional: X Particular:
11 | Detalle de gastos incurridos en la comision de servicio:
Comprobante Moneda Extranjera Monto
Descripcion. Tipo N° Fecha Denom | Monto | Cotizacién | Equivalente | Observacion
inacién @
a) Alojamiento
b) Alimentacion
Pasteleria y 001-001- 130.000
Panaderia "Doria Factura X 26/10/21
i 0029229
Lidia
) Pasaje
Urbano/Interurbano
d) |Tasas 10.000
- |[mocp Transaccion 3295882 |26/10/21 5.000
MOPC Transaccion 2885332 |26/10/21 5.000
e) Otros Justificados
12 | Total Gastos incurridos (a+b+c+d+e) 03 140.000
13 Monto devuelto: @
Nota de Deposito Fiscal N° o Bolela Depésitoc N° y nombre de la cuenta.
14 | Monto sin Rendicién (5a-12-13) @
Fecha de recepcion del formulario y los documentos de respaldo presentados por los )
15 beneficiarios a la Administracion del Ente deberan ser originales, y la institucion 0‘5 ) P ] JJJ
presentara copia autenticada a la CGR adjunto al formulario original.
(Sello institucional)

Ley N° 276/94 “Organica y Funcioral de la Contraloria General de Ia Republica”, Art. 40; "La persona gue
proporcionare datos o informes falscs a la Contraloria General, seré sancionada conforme a las disposiciones

Fifma del Beneficiario

penales vigentes...”

Dionisio Cardozo C.I. N® 1.877.589
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UNIVERSIDAD NACIONAL DE ITAPUA (U.N.L)
Creada por Ley 1009/96 de fecha 03 de Diciembre de 1996

Direccién General de Administracién y Finanzas
Rectorado
Version 2

Formulario de Derivacién de Expedientes (Sub Grupo 230)
INFORMES FINALES DE MISION

Area Responsable

1. Control y Procedimientos/ Mesa

de Entrada
Exp. N°

AHED

Hecho por:

% Gl st
Nimero de Hojas: Fecha:

OBS: La presentacion del expediente, deberd realizarse en tres legajos: ler. Legajo: debera contener, formulario de rendicion de
cuentas de vidticos y los comprobantes respaldatorios originales que justifique la asignacion: 2do. Legajo: Formulario de cuentas de
vidticos original y copia autenticada de los comprobantes respaldatorios que justifique la asignacion: 3er. Legajo: Copia simple del
formulario de rendicién de cuentas de viaticos ¥ de los comprobantes respaldatorios que justifique la asignacion. Enviar escaneado las
documentaciones al correo controlvprocedimiento@uni.edupy; EN CASO DE NO RENDIR O DE RENDIR EN FORMA
INDEBIDA el minimo del 80% del vidtico asignado, deberd depositar en la cuenta de origen (comunicarse con el Dpto. De Tesoreria
para la confirmacién de la cuenta de origen). El expediente de informe final de misién contiene los siguientes documentos: 1.
Formulario de Informe Final de misién firmado por el beneficiario; en caso de corresponder a viajes de docentes para desarrollo de
clases y/o administracion de exdmenes, se adjuntan memorando dirigido al Rector firmado por ¢l Decano y copia escaneada en
formato pdf, del libro de registro de asistencia, en medio magnético (CD). 2. Copia de la Resolucién de Vidtico y 3. Evidencia de la

mision realizada.
2. Departamento de Auditoria

Fecha de

Recepcion: Hecho por:

3. Direccién General de
Administracién y Finanzas

Fecha de

Recepcion: Hecho por:

4. Direccién Financiera

Fecha de

Recepeion: Hecho por:

Nimero de Hojas:

5. Departamento de Contabilidad

Fecha de

Recepcion: Hecho por:

Nuamero de Hojas:

Aprobado por RESOLUCION REC N° 097/2021

Responsabilidad

Verificacién orme_final de misién en cuanto al formato y
correspondyﬂ’giﬂmn las docymentaciones de respaldo,

R ’-.“. 4
Verificadofpor: /4= ; '}.:;_Fecha:

Il

Devuelto por:

Verificacion del expediente, en cuanto a su contenido ajustado a las
disposiciones legales.

Verificado por: Fecha: Devuelto por:

W

Control, consolidacién, digitalizacién (si corresponde)y derivacién de
copia digital de los informes finales de mision al Departamento de
Informética, para su publicacién y del expediente impreso a la
Direccion Financiera.

1

Verificado por; Fecha: Devuelto por:

Revisién y derivacién del expediente de Informe Final de Misién al
Departamento de Contabilidad.

Verificado por: Fecha:

Devuelto por:

Fecha:

Archivo anexo a los expedientes de pagos de vidticos.

'Verificado por: Fecha: Devuelto por:

Fecha:

Abog. Lorenzo Zacartas N° 255 o/ Ruta | km 3 * Tel {021)-3396479/ (071) 206990 — 206991, E-mail; oubgdaf@um edu.py Encamacitn - Paraguay
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UNIVERSIDAD NACIONAL DE ITAPUA
Creada por Ley N2 1009/96

RECTORADO
MEMORANDUM
A : MSc. Oraida Ubeda de Gamon, Directora General de Administracio
DE : MSc. Ingrid Paredes Benitez, Jefa de Gabinete del Rector.- £/~
REF : Informe final de misién y rendicion de cuenta de viético.
FECHA : 28 de octubre de 2021.-

Sefiora Directora General:

Por este medio remito el informe de actividades realizadas por el Ing. Hildegardo Gonzdlez Irala,

Rector de la Universidad Nacional de Itapta, durante comisionamiento por viaje realizado a la ciudad de

Asuncion, del 26 al 27 de octubre del afio 2021.

Sin otro particular, le saludo atentamente.

UNIVERSIDAD RAL'OHAL DE ITAPUA
SECHRETARA DENERAL
RESA DE EWTRADA

Expedierite N° Ll-l(ﬁ




ANEXO 2 ]
Aprobado por RESOLUCION REC N° 41/2020

| FIFM/VM N°

FORMULARIO DE INFORME FINAL DE LA MISION

(Para Funcionarios Administrativos y Académicos, Otros)

LEY N° 5189/2014
INSTITUCION:UNIVERSIDAD NACIONAL DE ITAPUA
AREA INSTITUCIONAL:
T; Nombre/s y Apellido/s del/los 2. Cargo o 3. CLN> 4. Firmas:
Beneficiario/s: funcion que
desempeiia | L "1[ v
Hildegardo Gonzalez Irala Rector 367.467 % ﬁr \
5. Resolucion de Viatico N°: 6. Fecha de la Resolucion: 22/10/2031]

REC/VM N° 049/2021
7. Expediente de Viatico N°: 2265

8. Destino de la Comision de Asuncion
Servicio:
9. Motivo de la Comision de Participar del IV Seminario Internacional de
Servicio: Gestion Integral del riesgo de desastre en las
instituciones de Educacion Superior.
10. | Periodo de la Comisi6n: Desde: 26/10/2021 | Hasta: 27/10/2021
11 Nombre del chofer designado/(Si el medio de traslado e§ institucional): Félix Troche
12. Actividad/es Entidad o empresa visitada

Participar del IV Seminario Internacional de Gestion | Sede de la Agencia Nacional
Integral del riesgo de desastre en las mslltucwnes de | de Evaluacién y Acreditacion
Educacion Superior, / de la Educacion Superior.

13. Beneficios de la mision realizada para la Institucién: Representacion institucional

en actividades previstas porda Agencia Nacional de Evaluacion y Acreditacion de la

Educacion Superior. 2

o\

Firma del Superior Jerdrquico -Aclaracién de Firma: ‘x \

AN Y

RESPONSABLES DE LA CONSTATACION DE LA REALIZACION DE\LA/S TAR A/S
ENCOMENDADA/S

Firma:
Aclaracion de la Firma: Sello:

Mesa de Entrada de Control y Procedimientos:
Expediente N°; %J

L6
1]59 -
JVE)

Id .
\ZAUAS

Aclaracion de Firmé\\ m'[jﬁﬂ J

(




UNIVERSIDAD NACIONAL DE ITAPUA

Creada por Ley N2 1009/96 de fecha 03 de diciembre de 1996
Rectorado

Encarnacién, 22 de octubre del 2021.-
RESOLUCION REC/VM N° 049/2021.-

POR LA CUAL SE AUTORIZA EL PAGO DE “VIATICO Y MOVILIDAD", A FUNCIONARIOS DEL
RECTORADO DE LA U.N.IL :

VISTO Y CONSIDERANDO: /

El expediente N 2265/2021, correspondiente al memorando presentado por la Lic. Ingrid Paredes,
Jefa de Gabinete del Rector, por el cual solicita la provisién de viatico para el Ing. Hildegardo Gonzdlez Irala,
Rector, en virtud a la necesidad de trasladarse a la ciudad de Asuncién los dias martes 26 y miéreoles 27 de
octubre del corriente afio, a fin de participar de las actividades previstas en la agenda del IV Seminario
Internacional de Gestién Integral del Riesgo de Desastre en las Instituciones de Educacién Superior.-----s=-----

Que, la Ley N 6.672/2021 “Que aprueba el presupuesto general de la Nacién para el Ejercicio Fiscal

2.021" contempla el Rubro de "Viatico y Movilidad”, y establecd la Tabla de Valores para traslados al interior y
exterior del pafs. -

Que, “la autoridad o el funcionario facultado para autorizar las comisienes de servicios debe establecer
éxpresamente y por escrito, en cada caso los objetivos, condiciones y tiempo de duraci6n de la comisién y el
monto de vidtico en funcién a una tabla de valores preestablecidos”, conforme lo establece el Art. 52 de la Ley
N2.597/05 "Que regula el otorgamiento de viaticos en la Administracién Pblica”,-------r---

Que, es atribucién del Rector disponer por sf solo los pagos previstos en el Presupuesto de la
Universidad, de conformidad a lo establecido en el Art. 21 inc. “n” del Estatuto de la InStitucion,--=----ss=zemeee-

POR TANTO;

LA VICERRECTORA DE LA UNIVERSIDAD NACIONAL DE ITAPUA EN USO DE SUS
ATRIBUCIONES Y DEBERES:

RESUELVE:

12) COMISIONAR al Ing. Hildegardo Gonzdlez Irala, Rector, en virtud a la necesidad de trasladarse a la

ciudad de Asuncién los dias martes 26 y miércoles 27 de octubre del corriente afio, a fin de realizar las
actividades expresadas en el cuerpo de la presente Resolucién.

22) AUTORIZAR el pago en concepto de "Vidtico Y Movilidad”, conforme al cuadro que se detalla a
continuacién

CI N2

37.467

—\"= ~
Abg. Néstor Ibdriez Mm}da
Secretario General
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Asuncion, 12 de octubre de 2021
AN/PCDy2021/ A $3 4

Sefior
Prof. Ing. Hildegardo Gonzalez Irala, Reclor
Universidad Nacional de Itapua

Tengo el agrado de saludarle muy cordialmente en nombre del C onsejo Directivo de la
Agencia Nacional de Evaluacién y Acreditacion de la Educacion Superior (ANEAES) y a la vez,
invitarle a ser participe del IV Seminario Internacional de Gestién Integral del Riesgo de
Desastre en las Instituciones de Educacién Superior, con el lema: “Educacion en GIRD, logros,
retos y desafios para el desarrollo humano sostenible”, cuyos objetivos son:

* Compartir los conocimientos y actualizaciones del marco teérico de la GIRD para ¢l
desarrollo humano sostenible,

* Socializar experiencias y acciones ejecutadas en gestion institucional, formacion
académica, investigacion aplicada y responsabilidad social, desarrolladas por las IES,

* Articular esfuerzos interinstitucionales que contribuyan a la institucionalizacién de la
GIRD en los organismos rectores y las IES de América Latina y el Caribe.

El evento se llevard a cabo los dias 27, 28 y 29 de octubre de 2021, El primer dia se realizara
en la modalidad presencial a las 10:00 horas, en la sede de la Agencia Nacional de Evaluacion y
Acreditacion de la Educacion Superior (ANEAES), su distinguida presencia dara realce al mismo;
favor confirmar su participacion a mas tardar para el dia lunes 18 de octubre del corriente al
siguiente correo: ebrizuena@aneaes.gov.py

El programa se transmitira en simulténeo por Zoom y las redes sociales donde sera muy
valiosa la participacion de representantes de su institucién, para la cual deberdn inscribirse al
siguiente link: https://forms.gle/YFbil8KuZWogtGAP9

El Seminario Internacional busca que las instituciones de educacion superior del sector
publico y privado se fortalezcan en GIRD, y aporten al desarrollo humano sostenible desde los 4
ejes: a) Politica y Gestion institucional, b) Formacion académica, ) Investigacion, y d)
Extension/ responsabilidad social.

Sin otro particular, la oportunidad es propicia para saludarle con la mas alta
consideracion.

Dra. Dina Matiauda Sarubbi
Presidente
Consejo Directivo - ANEAES

William Richardson N 546 entre Incas y Aztecas Teléfonos: +595-21- 3286081 /+595-21- 3286079
Asuncion - Paraguay E-mail:  presidencia@aneaes.gov.py
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IV SEMINARIO INTERNACION/ L1 E CUSTION INTEGRAL DEL RIESGO DE
DESASTRE EN LAS INSTITU "IONES DE EDUCACION SUPERIOR
“Educacion en GIRD, logros, ret.s y desafios para el desarrollo humano sostenible”

Apertura E:E)E)ec:clon de video institucional de experiencias en

e 10:00a11:00

lidad Social Universitaria y su

Vicerrector  (Universidad ‘Autgnoma de  Santo
‘Domingo) poa

Moderador: Mag. Soledad Cardozo 11:00 a 11:30

Proyeccién de video institucional de experiencias en [I% _“‘»-:1‘ 5
GIRD e

Dia 3: Viernes 29 de octubre de 2021 (Virtual

Proyeccion de video institucional de experiencias en '
GIRD
. “Ing

14

Apertura

10:00 a 11:00

g. Sonia Dominguez 11:00 a 11:30

Cierre Proyeccion de video institucional de experiencias en [Ff.:ljf ATy
GIRD b

William Richardson N° 546 entre Incas y Aztecas Teléfonos: +595-21- 3286081 /+595-21-
3286079
Asuncion — Paraguay E-mail:

presidencia@aneaes.qov.py



ne (46
FORMULARIO DE RENDICION DE CUENTAS DE VIATICOS POR BENEFICIARIO

FORMAS DE PRESENTACION: FORMATO DIGITAL Y/O VIA SISTEMA ONLINE
a. Para todos los casos de asignacion de viaticos por comisiones de servicio en el interior y exterior
del pais.
b. Via Sistema Online para las entidades calendarizadas por Resolucion CGR.
) Ley N° 6511/20
INSTITUCION: Universidad Nacional de Itapua

1 | Beneficiario: Hildegardo Gonzalez Irala Cil N°: 367.467
Funcionario (permanente, comisionado, contratado) Sii x No:
2 z :
Particular Si: No:
3 | Cargo o funcién que desempefia: Rector
4_| Disposicién legal de designacion de Comision N°: Resolucién REC/VM N°049/2021 | Fecha :22/10/2021
e . . b) 80% e
5 | Viatico asignado: a) (490.000 G ) (392.0000) ©) 20% (98.000@)
6 | Destino (Ciudad/Pais, Ciudad/Dpto.) de la comision de servicio: Asuncidn - Paraguay
E Motivo de la comisién de servicio: Participar del IV Seminario Internacional de Gestion Integral del riesgo de
desastre en |as instituciones de Educacién Superior,
8 | Perlodo de la comision de servicio: Desde:  26/10/2021 Hasta:.27/10/2021
Registro de Salida/Entrada: . ’
® | (Tipo Documento) S No: X
10 | Medio de traslado: Institucional: x Particular;
11 | Detalle de gastos incurridos en la comision de servicio:
Comprobante Moneda Extranjera Monto
Descripcibn. Equi\glanm Observacién
Tipo N2 ] Fecha Denominacién [ Monto | Cotizacion
a) | Alojamiento
" 001-001- Alojamiento
Hgiel Cecilia Factura | 41007 | 27/10/2021 | guaranies ~346.000
b) | Alimentacién
Hotel Cecilia Factura | sosaer | 27/10/2021 | guaranies 12.000 Frigobar
Restaurant “La 001-010-
Preferida’ Factura | go008ss 26/10/2021 | guaranies 147.000
Alce’s Group Factura gg;:f;% 27/10/2021 | guaranies 27,000 i
o) Pasaje
Urbano/Interurbano
d) | Tasas
e) | Otros Justificados
12 | Total Gastos incurridos (a+b+c+d+e) G | 502.000.-
13 Monto devuelto: G e
Nota de Deposito Fiscal N° o Boleta Depésito N° y nombre de la cuenta.
14 | Monto sin Rendicion (5a-12-13) ¢ o
Fecha de recepcion del formulario y los documentos de respaldo presentados por los
15 beneficiarios a la Administracién del Ente deberan ser originales, y la institucion 05, ’ ’ {.h ,
presentara copia autenticada a la CGR adjunto al formulario original.
(Sello institucional) A

Ley N° 276/94 "Orgénica y Funcional de la Contraloria General de\la Republica”. Art. 40: ‘La persona que
proporcionare datos o informes falsos a la Contraloria General, sefg Sancionada conforme a las disposiciones
penales vigentes...”

X i

v FEL del Beneficiario
Aclara y C.I. N, Hildegardo Gonzélez - 367.467




TIMBRADO N° 14754461

MBEN SA Fecha Inicio Vigencia 20/03/2021
Focha Fin Vigoncia 31/03/2022
da EJ QCIF o e RUC: 80001070 - 1
de Ia Preferida rpteriyitong FACTURA

- == | wool-g01-1541907 |

it
DE CONDICION DE VENTA: conTAbo]_] créimo[] 1
27/10/2021 4 S
NOMBRE U 1+ bl i R.U.C. RuU.C:
2z Irala Hildegard 167467-3
DIRECCION e NOTA DE REMISION N°: JeTanT-
g e i A e L) SR EmesmaToT: Fotro—4 175
MESA N° NP MOZO: HAB. N HORA/HOUR:
L 410 12:08:41 )
VALOR DE VENTA
ARTICULO/CODIGO |  CANTIDAD CLASE DE MERCADERIAS Y/O SERVICKS UF;,FfTEf,';?O s ORW’ e
1 Alojanjiento 344.900 85 344,005,865
1 Frigotar 14.000,00 13.000,00
k3
SUBTOTALES: 357|088 85
TOTALAPAGARG isranies Trescientos cincuenta v siete mil novecientos noventa y nueve v 257.008 .65
B85/100 : - it
L Liquidacion del IVA: (5%) 47.047.65 (10%) TOTAL ——
( Tdplicado (Rosado): / (Mo Vilido p/ Crédio M;
- S PARA HUESPED QUE DESEAN CARGAR A CUENTA
[ HuespedGonzalez |rala%m WHO WISH TO BE CHARGED
| NOMBRE / NAME
HABIT. / ROOM
; FIRMA / SIGNATURE




Timbrado N° 15084024

2N, RUC: 80087566 - 4
ce’s “ug Estacién de Servicios P b Db
GROUP S.A,

FACTURA
P24 R Mw"cﬁﬁééﬁe Ql.lfill:!lnd;fta P?r‘é}; ?‘i?'a-zaz 800 001- 001 No 0 0 9 23 1 ? J

L

Fecha de Emision: ﬂ:ﬂ ,[0 | 92/ - | condicion de Venta: cONTADO (Y] CREDITO [
RUCocCLN:  S6TYNG
Nombre o Razén Social: 1 | '& QgrdO boNge— - Teléfono:
Direccién: J Nota de Remision N°: ]
( : Preci Valor de Ventas )
Cant. f Descripcion Ur:]aﬂ::‘i}o Exentas 5% 10 %
Nafta Full 3 aditvada (LA w MY (40N - 1o ¥ O

Nafta Sup‘r 97 aditivada
Nafta Ecﬁ 88 aditivada

Diesel Next 50 aditivada
Diesel kvo 10

Flex / g [—
G.L.F{ /
/

Valor Paréial: 2;;_ f,b;,-

Total & Pagar (en letras) Gs.: \\ﬂj\nh 5;5]“( m;‘ =

= 23 000
Liquidacién del IVA: 5% S— 10%  §45 Y Total IVA: 24 ¢4
AV LaVicor 1011 <To 514 393 T, - RUC: 04589 -5 - Habacén N° 1130 Ouplado: At Tibvtaro”"

Duplicada: Archive Tributario
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Timbrado N° 15084024
RUC: 80087566 - 4

M " Fecha de Aulorizacion 03/09/2021
Estacién de Servicios Valido hasta 30/09/2022

FACTURA
_ S22 o ”“‘eﬁ;ﬁ;ﬁ%"e’émﬁ“p‘;ﬁgﬂiﬁa'2“2 800 001- 001 NO 00g 02312 J

[ Fechade Emision: 04| ]| g,n;} | Condicién de Venta: CONTADO [¥] CREDITO [
RuCoc.. N S6YYNGY

Nombre o Razén Social: {1 |(E Qurdo m;"ld@m :
J

Telefono:
|_Direccién: Nota de Remision N°:
( Cant. /. Descripeién Lanlet::‘i]o e Valor d;&\fenlas == =
Natta Full ¥a aditivada Conpu v AN . 1200 ¥ o
Nafta Su;ir 87 aditivada
Nafta Er.‘ 88 aditivada

Diesel Next 50 aditivada
Dieseal #vo 10

Fiex | = il
oL e
/

Valor Parcial: " 27' DOO

Total a Pagar (en Ietras) Gs.: \.Ll]ﬂ ANh )ﬂ)‘( mi | e
Liquidacion del IVA: 5% ~ ~—— 10% gy \ Total IVA: 24 ¢
Punto §de E Esplil

QUIMICO Original. Comprador
Av Ll Victorla 1811 - Tel.: 614 232 - T.G, - RUC: 804589 - § - Habllitacién N* 1,130 Duplicado; Archiva Tributario

R ) - @ o o8 om < m AP
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T E s = r = e = & 5 d I sey o
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" £F 9 i & z B £ 28 2N 2R3
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s S o 3 ! © 23 B 3583z
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< P = o B8 5 =3 3 8%
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Timbrado N° 15084024
RUC: 80087566 - 4

M " Fecha de Aulorizacion 03/09/2021
Estacién de Servicios Valido hasta 30/09/2022

FACTURA
_ S22 o ”“‘eﬁ;ﬁ;ﬁ%"e’émﬁ“p‘;ﬁgﬂiﬁa'2“2 800 001- 001 NO 00g 02312 J

[ Fechade Emision: 04| ]| g,n;} | Condicién de Venta: CONTADO [¥] CREDITO [
RuCoc.. N S6YYNGY

Nombre o Razén Social: {1 |(E Qurdo m;"ld@m :
J

Telefono:
|_Direccién: Nota de Remision N°:
( Cant. /. Descripeién Lanlet::‘i]o e Valor d;&\fenlas == =
Natta Full ¥a aditivada Conpu v AN . 1200 ¥ o
Nafta Su;ir 87 aditivada
Nafta Er.‘ 88 aditivada

Diesel Next 50 aditivada
Dieseal #vo 10

Fiex | = il
oL e
/

Valor Parcial: " 27' DOO

Total a Pagar (en Ietras) Gs.: \.Ll]ﬂ ANh )ﬂ)‘( mi | e
Liquidacion del IVA: 5% ~ ~—— 10% gy \ Total IVA: 24 ¢
Punto §de E Esplil

QUIMICO Original. Comprador
Av Ll Victorla 1811 - Tel.: 614 232 - T.G, - RUC: 804589 - § - Habllitacién N* 1,130 Duplicado; Archiva Tributario
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ﬂ:n TEcrira - TIMBRADO N* 14754451
EE.UL. 341 €7 25 D waAvo WABEN S.A_ Fecha Inicio Vigoncia 29/03/2021
CN.: g&iﬂgens Fia7/10/2021 K 12:11:2¢ Fecha Fin Vigencia 31/03/2022
Ra :
e SOLETA: 002789135004 1 EJ [ | e RUC: 80001070 - 1
REGION, E5T o 1 [EE LMY of Menl.
"AON';E“ AL MAESTRD s S de [a Preferida o FACTURA [
: G. 358,000 Asren, Parsguey 01-D0d, 0044607 |
Ci pr 00G o il |
ACEPTO a5 oo e s RS, 0057 Ne O Oi - dbl - ﬁdﬁ 41907 |
RENSACCION &0TET PR P )
: << {opla Cliwnte > i -
4
DE CONDICION DE VENTA: CONTADOT_] crépiro[ ]
E NOMBRE O RAZON SOCIAL 211072021 RUC: RUC:
Gonzalez iralz Hildegardo IETART-2
DIRECCION v lEn e NOTA DE REMISION N°: 367467-3
i = 5 pr—EneersTion Fptro—475
§| MESAN® NP MOZO: HAB. N°: HORA/HOUR; ) J
\ 410 12:08.41
-
PRECIO VALOR DE VENTA il
ARTICULO/CODIGO CANTIDAD E DE Y {
! CLASE DE MERCADERIAS Y/0 SERVICIOS UNITARIO TR = e !
1 Alojarfiento 344 990,85 344 599,65 5
1 Frigoljar 13.000,00 13.000,00
E
pr
SUBTOTALES: 367|288,85
% | TOTALAPAGARGararics Trescientos cincuentz v siete mil novecientos naventsa Y nueEve Y 257 999 65
B5/100 :
L 1 IVA:
| Liauidacion del IVA: (5%) s5.08%. 88 (10%) TOTAL p— -
- - i m;éﬁ
Tripiicado (Rosado): {Ho Villdo /' Crédio Flseal)
;
P g \ HUESPED QUE DESEAN CARGAR A GUENTA
HuespedGonzalez |rala, WHO WISH TO BE CHARGED
L | i NOMBRE / NAME
ORpEEIi FIRMA /| SIGNATURE




Versién: 8§

N U6
FORMULARIO DE RENDICION DE CUENTAS DE VIATICOS POR BENEFICIARIO

FORMAS DE PRESENTACION: FORMATO DIGITAL Y/O VIA SISTEMA ONLINE

a. Para todos los casos de asignacién de viticos por comisiones de servicio en el interior y exterior
del pals.

b. Via Sistema Online para las entidades calendarizadas por Resolucion CGR.,

Ley N° 6511/20
INSTITUCION: Universidad Nacional de Itapua

1 | Beneficiario: Hildegardo Gonzalez Irala C.1. N°: 367.467
5 Funcionario ( permanente, comisionado, contratado) Sl x No:
Particular Si: No:

Cargo o funcién que desempefia: Rector

4 | Disposicién legal de designacién de Comisién N°: Resolucion REC/VM N°049/2021 | Fecha : 22/10/2021

5 | Viatico asignado: a) (490.000 G ) f’s)gszog"w@ ¢) 20% (98.000G3)

Destino (Ciudad/Pals, Ciudad/Dpto.) de la comisién de servicio: Asuncién - Paraguay

7 | Motivo de la comisién de servicio: Participar del IV Seminario Internacional de Gestion Integral del riesgo de
desastre en Ias instituciones de Educacién Superior.

8 | Periodo de la comisién de servicio:

Registro de Salida/Entrada: ] .
. (Tipo Documento) Si: No: x

Desde: 26/10/2021 Hasta: 27/10/2021

10 | Medio de traslado: Institucional: x Particular;
11 | Detalle de gastos incurridos en la comision de servicio:
Comprobante Moneda Extranjera Nionlto R
Descripcion. Equ\gents Observacion
Tipo N°® Fecha Denominacién | Monto [ Cotizacién
a) | Alojamiento
i 001-001- Alojamiento

Hotel Cecilia Factura | joaiee; | 27/10/2021 | guaranies 346.000

b) | Alimentacion
Hotel Cecilia Factura | ooamor | 27/10/2021 | guaranies 12.000 Frigobar
Restaurant "La 001-010-
Preferida” Factura | joopsss | 26/10/2021 | guaranies 117.000

: 001-001- Consumisién

Alce’s Group Factura | goeoarn | 27/10/2021 | guaranies 27.000

0) Pasaje
Urbano/Interurbano

d) | Tasas

e) | Otros Justificados

12 | Total Gastos incurridos (a+b+c+d+e) G | 502.000.-

13 Monto devuelto: G s
Nota de Depésito Fiscal N° o Boleta Deposito N° ¥ nombre de la cuenta.

14 | Monto sin Rendicion (5a-12-13) ¢ o
Fecha de recepcion del formulario y los documentos de respaldo presentados por los

15 beneficiarios a la Administracién del Ente deberan ser originales, y la institucion 06 “ ! )

presentara copia autenticada a la CGR adjunto al formulario original. -~ ’ ))
(Sello institucional)

I
Ley N° 276/94 "Orgénica y Funcional de la Contraloria General de Republica”, Art. 40: “La persona que

proporcionare datos o informes falsos a la Contraloria General se ncionada conforme a las disposiciones
penales vigentes...” A

y Y
v FiL a del Beneficiario
Aclara y C.I. N\ Hildegardo Gonzalez - 367 467




Timbrado N° 15084024
RUC: 80087566 - 4
. Fecha de Autorizacién 03/09/2021
Estacion de Servicios * Veildo hasta. 00573032
Sasd
Ruta Meal, F.S. Lépez Km 116 Tel.: 0536 - 282 800 0 :
- Cludad de Quindy - Paraguay 001' OOI'N 0092312 J
Fechade Emision: 4| |0 902/ | Condicién de Venta: CONTADO [F] cREDITO L]
RuCoc. N~ S0YN6Y - T . .
Nombre o Razén Social: 1] [ (1 Q7ardo ooNae— - Teléfono:
\_Direccion: v Nota de Remision N°;
( Precio Valor de Venlas h
Cant, / ' Descripeion Uniitario Evaritas 5% 10 %
NaﬂaFung‘sadmvada Q,Qn)umi(j'oﬂ- 1000 L} o>
Nafta Supgr 97 aditivada
Nafta Ecp 88 aditivada
Diesel Mext 50 aditivada
Diesel k\ro 10 H———
—
F|BX / ‘-‘/’.
LA e
Valor Parcial: . 2?. CQO
Total a Pager (en letras) Gs,: \!M/\h ')N,H mi | e
g— 21000
Liquidacion del IVA: §% ~ ~—— 10% 145 Total VA: L4 ¢
Multigi Punte 6 de Ed Espl . % QUIMICO Criginal: Comprador
Av. La Victorla 1811 - Tel,: 614 232 - T.G. - RUC: 804588 - 5 - Habiltacién N° 1.130 Duplisado: Archivo Tributarlo
\100 Tal. (50x2) del 0089.001 al 0094,000 : 4
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TEL: (021) 425 450 (LA - LAMBARE, PARAGUAY

B CACIOUE LAMBARE e £ii8 BB

X B
(— ”;’T"E L“CEUI'E* TIMBRADO N° 14754461
- LL.H 381 €/ 25 DE MAYO WABEN 5.A_ Fecha Inicio Vigencia 29/03/2021
.6, 000ODO02TS  Fi27/10/2021 K:112111:2¢ Facha Fin Vigoneia 31/03/2022
b e SOETA: OOZTBRIEENR Qar | e RUC: 80001070 - 1
T BANCO REGIOMA VAESTRO DEBITG Preferida | ey et F ACTURA
ra “mﬁgn G. 358. noo P (o585 21 ) 487 111 31-001x 00
2315 Eal cv: GOO573 Asurctn, Farsgusy II -UJU {j)_b
o ’ ne 001 41907
L EACTESN W J )
— «x Cophs (lizrie »> T _"
Al DE CONDICION DE VENTA: coNTADo?El CREDITO I:l
NOMBRE O RAZON SOCIAL RU.C. RUC:
Gonzalez Irala Hildegs 474 2
DIRECCION e NOTA DE REMISION N 387467-3
St rviayu Ermerrsce— o= TIaCToTT —atre—4 7o
MESA N NP HAB. Ne: HORA/HOUR:
L 410 12.08:41 J
ARTICULO/CODIGO |  GANTIDAD CLASE DE MERCADERIAS Y/0 SERVI EREEIL) VALOR DE VENTA
e UNITARIO EXENTAS 5% 10%
1 Alojartienta 144 0gu 85 244 080 65
1 Fricogar 14.000,00 14.000,00
SUBTOTALES: 307|988 85
TOTALA PAGARG 5r3mies Trescientes cincuents v siete mil navecientas novents v nueve 357.093 65
BEMDD
Uiquidacién del IVA: (5%) (10%) TOTAL
T AT OAT '\Z'E i far.] o
Tripicado (Rosada): on-u:u (Ha Véllda p/ Crédho Flecal)
5. A HUESPED QUE DESEAN CARGAR A CUENTA
HuéspedGonzalez Irals GBESTS WHO WISH TO BE CHARGED
L | | NOMBRE / NAME
HABIT. | ROOM
e FIRMA | SIGNATURE )

‘1

UNIVERS lmn r4-\:n,w L n& ITAF
- ATIVO

B
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UNIVERSIDAD NACIONAL DE ITAPUA (U.N.L)

Creada por Ley 1009/96 de fecha 03 de Diciembre de 1996
Direccion General de Administracién y Finanzas

Rectorado

Versidin 2

Aprobado por RESOLUCION REC N° 097/2021 |

Formulario de Derivacién de Expedientes (Sub Grupo 230)
INFORMES FINALES DE MISION

Area Responsable Responsabilidad P
1. Control y Procedimientos/ Mesa | Vertfitac el informeg-final mision en cuanto al formato y
de Entrada eneiiyeon lag'documehtaciones de respaldo.
i
Exp. N°: Hecha: Devuelto por:

el 28y oalnlzi
‘ X / a'

Numero de Hojas:

cuentas de viaticos y los comprobantes respaldatorios orlgmalcs que justifiquefla asignacién; 2do. Legajo: Formulario de cuentas de !
vidticos original y copia autenticada de los comprobantes respaldatorios que justifique la asignacion; 3er. chajo Copia simple del
formulario de rendicion de cuentas de vidticos y de los comprobantes respaldatorios que justifique la asignacion. Enviar escaneado las
documentaciones al corrco controlyprocedimicntofuni.edu.py; EN' CASO DE NO RENDIR O DE RENDIR EN FORMA
INDEBIDA el minimo del 80% del viatico asignado, debera depositar en la cuenta de origen (comunicarse con el Dpto. De Tesoreria
para la confirmacién de la cuenta de origen). El expediente de informe final de misién contiene los siguientes documentos: 1.

Formulario de Informe Final de mision firmado por el beneficiario; en caso de corresponder a viajes de docentes para desarrollo de
clases y/o administracion de exdmenes, se adjuntan memorando dirigido al Rector firmado por el Decano y copia escaneada en
formato pdf, del libro de registro de asistencia, en medio magnético (CD). ia de la Resolucién de Vidtico y 3. Evidencia de la
mision reahzada /CQ 11

OBS: La presentacion del expediente, deberi r B e legajos: Lér, [sgajo: debera contener, formulario de rendicion de!

S P ente ] : i
]:ﬂ a rtam% de Aiditssa Verifi ca;ﬁ del ai)g(dlente en %o a su contenido ajustado a las

disposi s leg:

' Fechardb- . ”;a,‘?\t : / f / _
&cép’éton’ w [Hecho por; Veri 4f chy "1 Devuelto por:

§ i fr g
% wd U VY
\

, 5?'{\%,'9“'1 I -} Vi
3«1 INOV
B

\Wpip ')?,<./

R

3. Direccion General de
Administracion y Finanzas

italizacion (si corresponde) y derivacién de
s finales de mision al Departamento de

Fecha de
Recepeion; Hecho por:

jQ-11-21

4, Direccion Financiera

Fecha de
Recepcion: Hecho por: Verificado por: Fecha: Devuelto por:

Numero de Hojas: Fecha:

5. Departamento de Contabilidad Archivo anexo a los expedientes de pagos de viaticos.

Fecha de _
Recepcion; Hecho por; Verificado por; Fecha; Devuelto por;
Numero de Hojas: Fecha:

Abog. Lorenzo Zacarias N 255 ¢/ Ruta | km 3 * Tel.{021)-3396479/(071) 206990 — 206991, E-mail: oubeda@uni edu.py Encarnacién - Paraguay



UNIVERSIDAD NACIONAL DE ITAPUA

Creada por Ley N2 1009/96
RECTORADO

DE

REF

FECHA

MEMORANDUM

: MSc. Oraida Ubeda de Gamén, Directora General de Ad_rnij_[_frstragién y Finanzas.-

L
IS

: 28 de octubre de 2021.-

Sefiora Directora:

Por este medio remito el informe de actividades realizadas por el Sr. Felix Troche, Jefe de Unidad,

durante comisionamiento por viaje realizado a la ciudad de Asuncidn, para trasladar al Sefior Rector, los

dias 26 y 27 de octubre del afio 2021.

Sin otro particular, le saludo atentamente.

UNIVERSIDAD NACIOMA
. OMAL DE 1
SECRETAMMA G‘gNEREETAPUA
MESA D ENTRADA
F.xpedlar.te N




ANEXO 2

Aprobado por RESOLUCION REC N° 41/2020

| FIFM/VM N°

FORMULARIO DE INFORME FINAL DE LA MISION

(Para Funcionarios Administrativos y Académicos, Otros)

LEY N° 5189/2014
INSTITUCION:UNIVERSIDAD NACIONAL DE ITAPUA
AREA INSTITUCIONAL:
1. Nombre/s y Apellido/s del/los 2. Cargo o 3.CL N~ 4. Firmas:
Beneficiario/s: funcién que
desempeiia /s A
Félix Troche Jefe de Unidad 2.276.813 t%/
5. Resolucion de Viatico N°: 6. Fecha de la Resolucion: 22/10/2021
REC/VM N° 050/2021
A Expediente de Viatico N°: 2266
8. Destino de la Comisién de Asuncion - Paraguay
Servicio:
9 Motivo de la Comision de Trasladar al Sefior Rector de la Universidad
Servicio: Nacional de Itapua a la ciudad de Asuncion —
Asuncioén.
10. Periodo de la Comision: Desde: 26/10/2021 | Hasta:27/10/2021
11. | Nombre del chofer designado (Si el medio de traslado es institucional):  ----
12. Actividad/es Entidad o empresa visitada
Encargado de trasladar al Sefior Rector de la
Universidad Nacional de Itapua a la ciudad de Sede de la Agencia Nacional de
Asuncion, para que el mismo participe del IV Evaluacion y Acreditacion de la
Seminario Internacional de Gestion Integral del Educacion Superior (ANEAES)
riesgo de desastre en las instituciones de Educacion
Superior.
13. Beneficios de la mision realizada para la Institucion: Trasladar

/)
Va e A
Firma del Superior Jerirquico -Aclaracion de,lil‘ir;‘a: @Amr j 18] H,LL
(X a=sg 1~ /|

RESPONSABLES DE LA CONSTATACION DE LA REA (8) /S TAREA/S \J
ENCOMENDADA/S

Firma:
Aclaracion de la Firma: Sello:

Mesa de Entrada de Control y Procedimientos:

Expediente N°: \HE

Fecha: Of) l ] I L;D |

Hora: |4 )
Firma: S |

Aclaracidm™de Firmay { d]’{m \__,llﬂ




UNIVERSIDAD NACIONAL DE ITAPUA

Creada por Ley N2 1009/96 de fecha 03 de diciembre de 1996
Rectorado

Encarnacién, 22 de octubre del 2021.-
RESOLUCION REC/VM N° 050 /2021.-

POR LA CUAL SE AUTORIZA EL PAGO DE “VIATICO y MOVILIDAD", A FUNCIONARIOS DEL
RECTORADO DE LA U.N.I------n-r=- _ DS

VISTO Y CONSIDERANDO: }

El expediente N2 2266/2021, correspondiente al memorando presentado por la Lic. Ingrid Paredes,
Jefa de Gabinete del Rector, por el cual solicita la provisién de viético para el Sr. Félix Troche, Jefe de Unidad,
en virtud a la necesidad de trasladar al Sefior Rector de la Universidad Nacional de Itapda a la ciudad de
Asuncién los dias martes 26 y miércoles 27 de octubre del corriente afio, a fin de que participe de las
actividades previstas en la agenda del IV Seminario Internacional de Gestién Integral del Riesgo de Desastre
en las Instituciones de Educacién Superior. R AR R

Que, la Ley N2 6.672/2021 “Que aprueba el presupuesto general de la Nacién para el Ejercicio Fiscal

2.021" contempla el Rubro de “Vitico y Movilidad”, y establece la Tabla de Valores para traslados al interior y
exterior del pafs.----

Que, “la autoridad o el funcionario facultado para autorizar las comisiones de servicios debe establecer
expresamente y por escrito, en cada caso los objetivos, condiciones y tiempo de duracién de la comisién y el
monto de vidtico en funcién a una tabla de valores preestablecidos”, conforme lo establece el Art. 52 de la Ley
N22.597/05 “Que regula el otorgamiento de vidticos en la Administracién Pablica”.

Que, es atribucién del Rector disponer por sf solo los pagos previstos en el Presupuesto de la
Universidad, de conformidad a lo establecido en el Art. 21 inc. “n” del Estatuto de la Institucién.

POR TANTO;
LA VICERRECTORA DE LA UNIVERSIDAD NACIONAL DE ITAPUA EN USO DE SUS
ATRIBUCIONES Y DEBERES: --+---==-xxsnssszusaussasmnnsnssnns s  A——

RESUELVE:

12) COMISIONAR al Sr. Félix Troche, Jefe de Unidad, en virtud a la necesidad de trasladar al Sefior Rector

de la Universidad Nacional de Itaptia a la ciudad de Asuncién los dias martes 26 y miércoles 27 de

octubre del corriente afio, a fin de realizar las actividades expresadas en el cuerpo de la presente
Resolucién. ---

22) AUTORIZAR el pago en concepto de “Vidtico y Movilidad’, conforme al cuadro que se detalla a
continuacién -




m GOBIERNO NACIONAL

ﬁ | ANEAES = TETA REKUAI PWQM

Asuncion, 12 de octubre de 2021
AN/PCD/2021/ /S5 4

Senor ‘
Prof. Ing. Hildegardo Gonzilez Irala, Reclor
Universidad Nacional de Itapta

Tengo el agrado de saludarle muy cordialmente en nombre del Consejo Directivo de la
Agencia Nacional de Evaluacion v Acreditacion de la Educacion Superior (ANEAES) y a la vez,
invitarle a ser participe del IV Seminario Internacional de Gestion Integral del Riesgo de
Desastre en las Instituciones de Educacion Superior, con el lema: “Educacion en GIRD, logros,
retos  desafios para el desarrollo Inemano sostenible”, cuyos objetivos son:

e  Comparlir los conocimientos v actualizaciones del marco teérico de la GIRD para el
desarrollo humano sostenible.

e Socializar experiencias v acciones ejecutadas en  gestion  institucional, formacion
académica, investigacion aplicada y responsabilidad social, desarrolladas por las IES,

e Articular esfuerzos interinstitucionales que contribuyvan a la institucionalizacion de la
GIRD en los organismos rectores y las [ES de América Latina y el Caribe.

El evento se llevard a cabo los dias 27, 28 v 29 de octubre de 2021. El primer dia se realizara
en la modalidad presencial a las 10:00 horas, en la sede de la Agencia Nacional de Evaluacion vy
Acreditacion de la Educacion Superior (ANEAES), su distinguida presencia dard realce al mismo;
favor confirmar su participacion a mas tardar para el dia lunes 18 de octubre del corriente al
siguiente correo: ebrizuena@aneaes.gov.py

El programa se transmitira en simultdneo por Zoom y las redes sociales donde sera muy
valiosa la participacion de representantes de su institucion, para la cual deberdn inscribirse al
siguiente link: https://forms.gle/ YFbil8KuZWogtGAPY

El Seminario Internacional busca que las instituciones de educacion superior del sector
publico y privado se fortalezcan en GIRD, v aporten al desarrollo humano sostenible desde los 4
vjes: a) Politica y Gestion institucional, b) Formacion académica, ¢) Investigacion, y d)
Extension/ responsabilidad social.

Sin otro particular, la oportunidad es propicia para saludarle con la mads alta
e —

consideracion.
P s %

I
Dra. Dina Matiauda Sarubbi

Presidente
Consejo Directivo - ANEAES

William Richardson N 546 entre Incas v Aztecas lelefonos: +595-21- 3286081 /+595-21- 3286079
Asuncion - Paraguay E-mail:  presidencia@aneaes.gov.py




ANEAES

o Mgt Nionl Of Erakiacda y

EUsAID b

Aqrestacin te b bucacion Seperc

IV SEMINARIO INTERNACION/ L1 E CSSTION INTEGRAL DEL RIESGO DE
DESASTRE EN LAS INSTITU "TONES DE EDUCACION SUPERIOR

“Educacioén en GIRD, logros, retus y desafios para el desarrollo humano sostenible”

ggyéeccwn de video institucional de experiencias en |

»  “La Gestion deﬂiwgsy.’wmm&

iberc 1:‘.!-% )& m I
Asagmm ) de la Cﬁﬁﬁh‘d enhmmiﬁn
Superior) :
= “Cémo incluir la GIRD en m Universidad y el
trabajo en redes”, Dra. Rosario mmm
de la RED MWW ' itana de  10:00 a 11:00
Honduras)

“La Rewpansabﬂ!daﬂ Social Universitaria y s

Vlessracter (Uahfemldm

Domingo) .

« “La GIRD en la Formacién Profesione
Franeco Bianco (Universidad Wﬁnﬂi ﬁh‘f Eﬂgﬂa )

— Moderador: Mag. Soledad Cardozo
Ci Proyeccion de video institucional de experiencias en
ierre GIRD

Dia 3: Viernes 29 de octubre de 2021 (Virtual)
—_—

gg)éeccmn de video institucional de experiencias en |[SNIIEERI

-“fneﬁtwfonss EWMM'_ .y Im

11:00 a 11:30

10:00 a 11:00
ngmma de Gnsﬁén y'_
Desastres- Bapaﬁnmmw L]
- Moderador: Mag. Sonia Dominguez 11:00 a 11:30
Proyeccidn de video institucional de experiencias en |
erre
GIRD
William Richardson N° 546 entre Incas y Aztecas Teléfonos: +595-21- 3286081 /+595-21-
3286079
Asuncién — Paraguay E-mail:

presidencia@aneaes.qov.py




ANEAES

USAID ' SHE
IV SEMINARIO INTERNACION” L. E CUSTION INTEGRAL DEL RIESGO DE
DESASTRE EN LAS INSTITU "IONES DE EDUCACION SUPERIOR

“Educacion en GIRD, logros, retus y desafios para el desarrollo humano sostenible”

L '-IB"ﬁB a 1&#&

Objetivos del Seminario:

* Compartir los conocimientos y actualizaciones del marco teérico de la GIRD para el
desarrollo humano sostenible.

= Socializar experiencias y acciones ejecutadas en gestién institucional, formacion

académica, investigacion aplicada y responsabilidad social, desarrolladas por las IES en
GIRD.

Articular esfuerzos interinstitucionales que contribuyan a la institucionalizacion de la
GIRD en los organismos rectores y las IES de América Latina y el Caribe.

Instituciones responsables:

* Agencia Nacional de Evaluacion y Acreditacion de la Educacién Superior (ANEAES)
= USAID

Dla 1: Miércoles 27 de octubre de 2021 (Presencial

Ex Do experiencias GIRD salén contiguo al de eventos © 09:00 a10:00

. Presentador: Mag Gabina Gawlan

10:00 a 10:15

Momento artistico wac) _ ; . | 1:0:1::5...5-115-3&-.310
. 10:30 a 11:30
_ Moderador: Ing. Osca;r Pan% 11:30 a 12:00
Expo experiencias GIRD (salon contiguo al de eventos) 1‘2:00_ a13:00

Dia 2: Jueves 28 de octubre de 2021 (Virtual
William Richardson N° 546 entre Incas y Aztecas Telefonos: +595-21- 3286081 /+595-21-
3286079

Asuncion - Paraguay
presidencia@aneaes.qgov.py

E-mail:




] Version: 8 \

Nﬂ IHE
FORMULARIO DE RENDICION DE CUENTAS DE VIATICOS POR BENEFICIARIO

FORMAS DE PRESENTACION: FORMATO DIGITAL Y/O VIA SISTEMA ONLINE
a. Para todos los casos de asignacion de viaticos por comisiones de servicio en el interior y exterior
del pais.
b. Via Sistema Online para las entidades calendarizadas por Resolucion CGR.
) Ley N° 6511/20
INSTITUCION: _Universidad Nacional de Itapua__¥

1 Beneficiario: Félix Ramadn Troche Céaceres pd C.I.N® 2276813
2 Funcionario (permanente, comisionado, contratado) Sh x ? No:

Particular Si: No:
3 | Cargo o funcion que desempefa: Jefe de Unidad
4 | Disposicion legal de designacién de Comision N°: Resolucion REC/VM N° 050/2021 Fecha : 22/10/2021 /
5 Viatico asignado: a) (350.000 G ) o b) 80% (280.000G) c) 20% (70.000G) \//
6 | Destino (Ciudad/Pais, Ciudad/Dpto.) de la comision de servicio: Asuncién - Paraguay

B Motivo de la comision de servicio: Trasladar al Sefior Rector de la UNI a fin de que el mismo participe del IV Seminario Internacional de
Gestion Integral del riesgo de desastre en las instituciones de Educacién Superior. v

8 | Periodo de la comision de servicio: Desde: 26/10/21 S Hasta: 27/10/21
Registro de Salida/Entrada: = 7 .
2 (Tipo Documento}) 2k >\ No:
10 | Medio de traslado: Institucional: x Particular:
11 | Detalle de gastos incurridos en la comision de servicio:
Comprobante Moneda Extranjera Monto
i Equivalente | Observacion
Descripcion. ]
Tipo N° Fecha | Denominacién | Monto | Cotizacién
a) | Alojamiento
G ' 001-002- | , i 7 i
Hotel Espafia / Factura/ 0012141 / 271’10.*’2021/, guaranies 7 150.000/
b) | Alimentacion Y
Autoservicio Diego /| Factura,| 901001 ¥o0/10/2021 | guaranies 155.000 /|
S ( 0001526 A d )
003-015- i ; ; ;
Neumatec S.A. / Factura/ 0053114J 26!10!2021I.- guaranies / 36.000
8 Pasaje K N
Urbano/Interurbano
Peaje Ticket | 3609652 /| 26/10/2021 |‘guaranies 5000 /|
Peaje Ticket | 2479966 | '25”0"2021,‘_ guaranies . / 5.000
Peaje Ticket | 2519399 /| 27/10/2021 | guaranies 5.000 /|
Peaje Ticket 1885267/ 27/10/2021 | guaranies 5.000 b/"'
d) | Tasas

e) | Otros Justificados

12 | Total Gastos incurridos (a+b+c+d+e) 361.000 G
13 Monto devue!tq: ‘ .

Nota de Deposito Fiscal N° o Boleta Depésito N° y nombre de la cuenta. G

14 | Monto sin Rendicion (5a-12-13) G.

Fecha de recepcion del formulario y los documentos de respaldo presentados por los beneficiarios
15 | @ la Administracion del Ente deberan ser originales, y la institucion presentara copia autenticada a Oﬁ' H

la CGR adjunto al formulario original. 0};,
(Sello institucional)

Ley N° 276/94 “Orgénica y Funcional de la Contraloria General de la Republica”, Art. 40: “La persona que
proporcionare datos o informes falsos a la Contraloria General, serd sancionada conforme a las disposiciones

penales vigentes...” ééj/?

Firma del Beneficiario
Aclaracion y C.l. N°: Félix Troche 2.276.813




HOTEL ESPANA

de Carmen Pelaez de Benitez
ACTIVIDADES DE ALOJAMIENTO EN HOTELES

i
E
L ) A;J.mciép - Paraguay

Haedo e/ OLeary y 15 de Agosto - Tel.: (595-21) 443 192
E-mail: reservas@hotelespana.com.py
www.hotelespana.com.py

Fecha Inicio Vigencia 16-07-2021
Fecha Fin Vigencia 31-07-2022

Timbrado N2: 14976129

RUC: 267348 -7

Factura

| 001-001 \° 0012141

-
DE 202/ ' CONDICION DE VENTA: commno@ CREDITO

)

recHaDEEmsion: 33 oe  (/c Tu é) e
e d 716 S7% -

HABITACION No: /O 2,

-

TEL.:
3 3
NOMBRE O RAZON SOCIAL: ?‘E « / { 7C-

IS che

| DIRECCION: J

EZ | DESCRIPGION,

0t 7.2 fospechye.  NepaD[Hqz9| |[$8517
z e

SUB-TOTALES F4 429 . #

TOTAL A PAGAR (en letras) GUARANIES: C’} Cis 7[_535 ¢ (\M cet (’M%_ W(ﬁ/ | o

7043

LIQUIDACION DEL IVA: (5%) (10%) TOTAL IVA:
GRAFICA SATURNO = de José Damian Ibarrola Gano - RUC: 4073297-5 / Hasdo N° 637 of 15 de Agosto DL Datpiadar
| _Hab. N2 1519 - TELS. (595-21) 453 272/467 - (0981) 294 B0 - 10 Tal.: 50x3 - 0011801/0012400 TAIPLICARO: Contabiidan "o velido para el Fiscal e
’ Vi [  TIMBRADO N°:14547600
Autoservicio DIEGO Fecha Iniclo Vigencia 23/12/2020
g A ; Fecha Fin Vigencia 31/12/2021
de Wilson Luis Troche Caceres RUC.: 101 2521 - 3
COMERCIO AL POR MENOR EN MINI MERCADOS Y DESPENSAS F A CTU R A
Morelos y José M{Pavon N° 23 - Cel.: (0992) 280 930 :
J 0
Asuncién - Paraguay : N 001-001- n i’) 0 1 5 2 6
3] N ¥,

FECHA DEEMISION: 3 £ - /O~ -201

CONDICIGN DE VENTA: CONTADO (__J cREDITO ()

NOMBRE O RAZON sociaL: FeltX Trodh -

RUC../ICLN: R £ A6 812

NOTA DE REMISION N°:

| DIRECCION: )
( ' Precio VALOR DE VENTAS B
CANT. DESCRIPCION Unitario EXENTAS IVA 5%, VA 10%
- — = —— o : & — %
Couscomeion - /6. oe
\ \
SUB -TOTAL \
TOTAL A PAGAR GUARANIES (LETRAS)¢'¢ wTZ; ulncw eule. 7 cilnce mi‘f R
: 185 O —1
oq/ - TOTAL IVA: /4.0F1

LIQUIDACION DEL IVA (5%)

(10%




PUESTO DE PEAJE Cnel. BOGADO

- HE UHATE E: 4. A, e e e S s e s e S S S e T
RACLBO0I5437-1 Tel.s (0541 41550 Cajero: o W ?tOEFes
Futa B Blas Garay esqg. Kamal Hanuel 0. & Fecha: 26/10/2021 10:37:44
TINBRADO: 14978512 VALIDEZ @ 31/08/2022 N® Transaccién: 3609652
sy i Carril: 1
FACTURA ECORTALD Categ.: L catl
HUMERD: O0I-015-0057114 Método de Pago: Efectivo
‘r-wja : 2&25@&?5 REQ* 1154963 Coral Pagadok 5 000 Gs.
CLIENTE = FELIZ TROCHE s SaimS e m e e Ul e oo me e sl g o
RUC/CT = 2274813 Hora @ 12:31 RUC: 80004239-5
fireccion : .. S |Tenga un buen viaje!
Teletono ¢ 4. ) = oo
Froducto lva
Cant, F.init Total,
ERFANADA CHOCLO AL HORNG KakisGr.10Z
o0 5.400 5,000 - I
EHPANADA CHILENA KORUKBE  Gr.10 PUESTODECRE AR E Sl A
1 H[} m = __F._PDD P e T e T i i v i e i o S S Vo e, S B A S R TS e e e
COCA TOLA DERCARTABLE S00BL VA Br.ili— Cajero: Tgaleanc
200 4.000 12,000 ; Facha: 26/10/2021 14:27:5C
EMPANATA CARNE KARUMEE Gr. 107
rkry L 00D o0 " A
£abd 6,000 12.000 N° Transaccion: 2479966
T e i carril: 6
fUTAL @ FAGAR Ga: 36000 I-:Za‘lteg. : SOl
TOTAL EXENTAS: 11,400 Metodo de Pago: Efectiveo
TOTAL GRAVALRS 104: 22,338
2 Total Pagado: 5.000 Gs
?QTQL GEQURI—lﬁE bx: {} e ardied _.\.:1...‘.::':?;:'.'.“‘.‘:::“_’.:“—“:3:‘.‘2.‘.“_‘.‘:.:::::“_::.. L
. : ; MO PC RUC: B80004239-5
LIDUIDACION 1Tua ! iTenga un bU en viaje!
TOTaL IVA SY: i ¥
TOTAL TVA 10%: 2.283
TOUTAL IVA:x 2.233
TOTAL CUBRARG 65: 36,000
WELTE b Y PUESTO DE PEAJE Cnel. BOGA:
VENGEDOR=£1) fiummatra«.mn Ca]ero. “““““““““““ dja.";. 1a
{PERA tH:rwssana Fecha: . 2TL10/202Y 4712410
£ExMUCHAS GRACIAS FOR SU COMFRARZE y 1 )L _
____________________________________ N* Transaccién: 2R 19ER9
I L ,,.,M,/ Carpil: 3
Categ. ! Cati
Métoda de Pago: Efectivo
fnt ﬂ Pagadu '3 ()ﬂ[} G:s

M()r.. RUC. 80004359~
iTenga un buen viaje!

J::e?gthwv__#'_ & mro1en
E‘Zéha: 27 /1072021 15:05:37
N Transaccion: 1885262
2222113 | gatl
Métogo de Pago: Efective
Total Pagado: - 5 pqpm
Nerc,  RUCE 50004239 -5

iTenga un buen viaje! y
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i

INIVERS e ITAPUA (VN
' UNIVERSIDAD NAL LONAL DE ITAFL .
) Croada por Ley 1000 06 de techa 03 e lllclum‘l‘m I.!\‘.‘ 1996 6 g -'_] 7:-0
Diveccidn General de Administraelon ¥ Fluanezns ,
Rectorado
R Version 2
A p’i’%{iii{i'ia“'ﬁ'[i?'iiiiis‘l {ICION REC N° 000/0000

r-—-_______-—-_-. ————————————— ——
Formulario de Derivacion de Expedientes (Sub Grupo 230)
INFORMES FINALES DE MISION

*\Ni-kesponsabie Responsabilidad

1. Control v Procedimientos’ Mesa Verificacioq sforme final de misién en cuanto al formato Y
de Entrada cormes! documentaciones de respaldo.

Exp. N% Hecho por: Veri l-;t!.d;'l'- st Fecha: ‘Devuelto por:

QA Il

< leanjos: ler, Legujor deber contenct, formulario de rendicién de
i I asignacion; 2do. Legnjo: Formulario de cuentas de

Ja nsignacion: 3er. Legajo: Copin simple del
¢ ln nsignacion. Enviar escancado las
R O DE RENDIR EN FORMA
arse con ¢l Dpto. De Tesorerfa
los siguientes documentos: 1.
de docentes para desarrollo de
copia escaneada en
3. Evidencia de la

o il Cally

Nuamero de Hojas:
OBS: La presentacion del expodiente, debert realizanse en e :
cuentas de vidticos v las comprobantes respaldatorios originales que Justitique
vidticos original 1 copia autenticada de los comprobantes respaldatorios que justitique ln ast
formulario de rendicion de cuentas ey idticos ¥ de los comprobantes respaldatorios que justiliqu
documentaciones al comRO controlyprocadimiento Funi.edu.py: EN CASO DE NO RENDI
INDEBIDA ¢l minimo del $0% delvistico asienade, debend depositar en In cuenta de origen (comunic
para la confirmacién de la cuenta de origen). El expediente de informe tinal de mision contiene
Formulario de Infomie Final de misidn firmado por o beneficiarios en caso de comesponder @ viajes
clases v/o administracion de exdmenes, s adjuntan memorando dirigido al Rector firmado por ¢l Decano y
ético (CD). 2. Copin de In Resolucion de Vidtico y

formato pdf. del libro de registro de asistencia. en medio magn

enido ajhstaﬂo_a_ las

misidn realizada. )
3 De it e Kt ‘{er;fiqaf:lon del expediente, en cuanto a su cont
i ; disposiciones legales.
Fecha de
Recepcion: Hecho por: Verificado por: Fecha: Devueltopor:

Control. consolidacién, digitalizacién (si corresponde) y derivacion de
copia digital de los informes finales de mision al Departamento de
Informatica, para su publicacion y del expediente impreso a la
Direccién Financiera.

3. Direccion General de
Administracion y Finanzas

Fecha de
Recepcion: Hecho por: ~ Verificado por: Fecha: ‘Devuelto por:

Revision y derivacion del expediente de Informe Final de Mision al

4. Direccion Financiera e
Departamento de Contabilidad.

Fecha de ' — ' S

Recepcion: Hecho por: Verificado por: - Fecha: Devuelto por:

Nimerode Hojas:  Fecha: - o

5. Departamento de Contabilidad Archivo anexo a los expedientes de pagos de vidticos

Fecha de
Recepcion: Hecho por: Veri

ion: ) : erificado por: :

por: _ |vermcadopor: == 'Fecha: _ Devuelto por:
Nimero de Hojas: " Fecha: )
Abop Lo =9 y . A
It enzo Zacarias N 255 of Ruta | km 3 * Tel/(021)-3396479/ (071) 206990 - 2 1: E-madl: ol /Runi Encamacién - Paraguay
* 206991, E-mail. pubeda/@uni edu py Encs -
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B e
IDAD NACIONAL DE ITAPUA

Ne 1009/96 de fecha 03 de diciembre de 1996
Rectorado

UNIVERS

Creada por Ley

MEMO D. A. N° 585/202]

Aprobado por Resalueion REC N"41/2020

MEMORANDO

Ing. Hildegardo Gonzilez Irala, Rector.

A:

De: Dra. Zully Lépez de Paniagua, Directora Adminisgf
Fecha: 29 de octubre de 2021

Objcto: Presentar Informe Final de la Mision y Rendicion d¢

Sefior Rector.:
Por medio del presente, tengo a bien a dirigirme a usted a los efectos de

remitir adjunto informe final de mision y rendicion de viatico que fuera asignado a

al sefior Roli José Ayala, quien se traslado a
participar de del “IV SEMINARIO INTERNACIONAL DE GESTION INTEGRAL DE
RIESGO DE DESASTRE EN LAS INSTITUCIONES DE EDUCACION SUPERIOR™.

Que se realizé en la sede de la Agencia Nacional de Evaluacion y Acreditacion de la

la ciudad de Asuncién, a fin de

Educacién Superior (ANEAES), en la modalidad presencial.

Sin mas particular, hago propicia la ocasion para saludar atentamente y

desearle éxitos en sus delicadas funciones.

UNIVERS: 0 - aticie i & ITAPUA

SECHL L sindy L SRERA
MESA BE BB IDA
Fxpedionte N°_

Escaneado con CamScanner
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K UNIVERSIDAD NACIONAL DE ITAPUA (U.N.L)
- Creada por Ley 1009/96 de fecha 03 de Diciembre de 1996
RECTORADO —
Aprobado por RESOLUCION REC VM N° 053/2020 |
FIFM/VM N

ME FINAL DE LA MISION

FORMULARIO DE INFOR SI0
(Para Funcionarios Administrativos y Académicos, Otros) |

LEY N° 5189/2014 ]
INSTITUCION:UNIVERSIDAD NACIONAL DE ITAPUA B——"
AREA INSTITUCIONAL: I
1. | Nombre/s y Apellido/s del/los 2. Cargo o funcion | 3. CLN: |4 mes'
Beneficiario/s: que desempeiia -
1 | RoliJosé Ayala Jefe de Serv. 2.052.371 S
Generales 8
2 % S [
5. | Resolucion de Viatico N°: 054/2021 %. Fecha de la Resolucion:25/ 10/2021 " | |
7. | Expediente de Viatico N°: 2297/2021 i
8. | Destino de la Comisién de Servicio: | Asuncién
9. | Motivo de la Comision de Servicio: Participar del “IV Seminario Internacional de
Gestion Integral del Riesgo de Desastre en las

Instituciones de Educacién Superior” que se
realizo en Ja Sede de la Agencia Nacional de
Evaluacion y Acreditacién de la Educacién
Superior (ANEAES), en la modalidad presencial.
Desde:26/10/2021 | Hasta: 27/10/2021

de traslado es institucional):

10. | Periodo de la Comisidn:
11. | Nombre del chofer designado (Si el medio

12. Actividad/es - Entidad o empresa visitada
Participar de la Inauguracion del “IV Seminario Internacional de Sede de la Agencia Nacional de
Gestion Integral del Riesgo de Desastre en las Instituciones de Evaluacién v Acreditacion de la
Educacién Superior” Educacién Superior ( ANEAES)

)

13. | Beneficios de Ia mision realizada para la Instituciop:,
Capacitacion en Riesgo de Desastre en las Instiruciont% !e Educacién Superior

Firma del Superior Jerirquico -Aclaracién de Firma: \\ b

RESPONSABLES DE LA CONSTATACION DE LA REALIZACION \/S TAREA/S ENCOMENDADA/S

Firma:
Aclaracion de la Firma: Sello:

Mesa de Entrada de Control imi 3
eI, R y Procedimientos:
Fecha:09) 1] 1 \]

Hora: JU 49 7

Firma

Aclara de Firma: 5(“\(1@ R ({ TS
\
\

Escaneado con CamScanner



UNIVERSIDAD NACIONAL DE ITAPUA

Crandn por Loy No 1009/96 da fuchn 03 da diclombra de 1996

| Rectorado

Encarnacldn, 25 de octubre de 2021,
RESOLUCION REC/VM N° 054/2021.-

POR LA CUAL SE AUTORIZA EL PAGO DE "VIATICO y MOVILIDAD®, A
FUNCIONARIOS DEL RECTORADO DE LA UN.L ) "

VISTO Y CONSIDERANDO:

El expedlente N® 2297/2021, correspondlente al memorando presentado por la Dra, Zully Lopez de
Paniagua Directora Administrativa, por el cual sollcita la provislén de vl4tico para el funclonarlo: el Sr. Roli
José Ayala Jefe de Servicio Generales, en virtud a la necesldad de trasladarse a la cludad de Asunclén, los dfas
martes 26y mliércoles 27 de octubre del corrlente afio, a fin de participar del IV Seminario Internaclonal de
Gestl6n Integral del Riesgo de Desastre en las Instituclones de EducaclGn SUperior--sss«ssssssesesasemmarareazassacn

Que, la Ley N° 6.672/2021 “Que aprueba el presupuesto general de la Naclén para el Efercicio Fiscal
2.021” contempla el Rubro de "Vidtico y Movilidad”, y establece la Tabla de Valores para traslados al Interior

y exterlor del pafs.-- i

Que, "la autorldad o el funclonarlo facultado para autorlzar las comlslones de serviclos debe
establecer expresamente y por escrito, en cada caso los objetlvos, condiclones y tlempo de duracién de la
comisién y el monto de vi4tico en funcién a una tabla de valores preestablecldos”, conforme lo establece el
Art. 52 de la Ley N® 2,597/05 "Que regula el otorgamlento de vlticos en la Adminlstracién Pablica”.------------

Que, es atribuclén del Rector disponer por sf solo los pagos previstos en el Presupuesto de la
Universidad, de conformidad a lo establecldo en el Art, 21 Inc. "n” del Estatuto de la Instituclén,---=-«===sssssesz-

POR TANTO;
EL RECTOR DE LA UNIVERSIDAD NACIONAL DE ITAPUA, EN USO DE SUS

ATRIBUCIONES Y DEBERES:

12) COMJSIONAR al funclonario: Sr. Roll Jose Ayala Jefe de Servicio Generales en virtud a la necesidad de
tragladarsq a la cludad de Asunclén los dfas martes 26 y mlércoles 27 de octubre del corrlente afio a fin de
reallzar las actlvidades expresadas en el cuerpo de la presente Resoluclén,

22) AUTORIZAR el pago en concepto de “Vidtica y Movilidad", conforme al cuadro que se detalla a
CONEINUACIAN ==-==memrmmmee e e mec e eaar e ke mnn e e nna s sn A b m e ek A s amn e  n A ma s m i

[ MGREOASTRRadoGS:

1| Rolf Jos¢ Ayala 2.052.371 420,000

L Hijthgardp\Gonzdlez Irala
Rect

o) L
¥, Toero®
aclop - P05
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UNIVERSIDAD NACIONAL DE ITAPUA (U.N.L)
Creada por Ley 1009/96 de fecha 03 de Diciembre de 1996 0 4 q 6
RECTORADO N—- -

FORMULARIO DE RENDICION DE CUENTAS DE VIATICOS POR BENEFICIARIO

FORMAS DE PRESENTACION: FORMATO DIGITAL Y/O VIA S‘I_STEMJQ ONLINE
a. Para todos los casos de asignacion de viaticos por comisiones de servicio en el interior y

exterior del pals.

b. Via Sistema Online para las entidades calendarizadas por Resolucion CGR.

Ley N° 6511/20
INSTITUCION: _Universidad Nacional de
Itapla,
0+
1 [ Beneficiario: Roli José Ayala C.I. N°: 2.052.371
Funcionario (permanente, comisionado, contratado) Sl x No:
Particular Si: No: x

Cargo o funcién que desempefia: Jefe de Servicios Generales
Disposicién legal de designacién de Comisién N°; REC/VM/ N° 054/2021
Viatico asignado: a) (& ) 420.000 [ ) c)

Destino (Ciudad/Pals, Ciudad/Dpto.) de la comision de servicio: Asuncion

Motivo de la comision de servicio: Participar del “IV Seminario Internacional de Gestion Integral del Riesgo
7 | de Desastre en las Instituciones de Educacién Superior” que se realizé en |a Sede de la Agencia Nacional
de Evaluacion y Acreditacién de la Educacién Superior ( ANEAES) en la modalidad presencial.

Fecha : 25/10/2021

|||l N

8 | Perlodo de la comisién de servicio: Desde: 26710 /2021 Hasta: 27 /10/2021
9 Rgglstro de Salida/Entrada: S No: X
(Tipo Documento)
10 | Medio de traslado: Institucional: Particular: x
11 | Detalle de gastos incurridos en la comision de servicio:
= 0 Comprobante Moneda Extranjera Monto
Descripcion. Tipo Ne Fecha | Denominaci6n | Monto | Cotizacién Equ[vglentﬂ Observacién
a) | Alojamiento
Hotel Espafia Factura 331-201?112- 2711012021 150.000
b) | Alimentacién
003-015- 22.000
Neumatec S.A. Factura 0053115 26/10v2021
Factura | 004-003- £0.000
South Food S.A. 0019891 26/10/2021
Risolis S.A. Facur | O aare | 261102021 15.000
Alces Group SA. Factura 38&030111- 271102021 130.000
Esur Group S.A. Eechin gg;;)%oszé 2711012021 12.000
0 Pasaje
Urbano/Interurbano
d) | Tasas
e) | Otros Justificados
Farmacia San Blas Factura 33;4%%16 27/10/2021 39.000
12 | Total Gastos incurridos (a+b+c+d+e) @ 428.000
13 Monto devuelto: 0
Nota de Depésito Fiscal N° o Boleta Depésito N° y nombre de la cuenta. &
14 | Monto sin Rendicion (Sa-12-13) ® 0
Fecha r:Ie ‘reoepcién de_,l _forrnqlario y los documentos de respaldo presentados por los
15| beneficiarios a la Administracién del Ente deberén ser originales, y la institucion O 5 ] ’ ' ’ 3
presentara copia autenticada a la CGR adjunto al formulario original,
(Sello institucional)

Ley N° 276/94 "Orgénica y Funcional de la Contraloria General de la Rgpublica", A
proporcionare datos o informes falsos a la Contraloria Genegal, fera_sancio
disposiciones penales vigentes..." @ J' 0000

Firga del Beneficiasio -
" Aclaracién y Ch\N°: 55 :-r{ {
/

0. “La persona que

Escaneado con CamScanner



Fuardon nin Vidgatid 18 e Al

HoTeL ESPANA e
de Carmen Pelasz de Haunltez RUC: 267348 ) 7

ACTIVIDADES DE ALOJAMIENTO EN HOTELES
Tul.: (69521) 443 142 Factura

r‘_‘-'—-——_

TP ot ekaasmspant am r )

- [ r : 1)
r&_ ;?S.S;I-ﬂ:s%gz:a;?j?vw 001 001 N 0 0 1 2 1 4
 Fec o emson 3 4-0e (4 7/ DT oe amad_| conmicion oe vewns cirtt (L] CAEEITE
Mg—z_z I -8 - L MAETACAALNE Jiar ..
Nowere orwzonsocm: {© L1 O S E ;; Y Q[ e ——
/

\ DIRECCION. -,
CANT. DESCRIPCION drtar TN ""‘!}; 2 TR ___...'.-J
o1[pra hespcay S|4 uaa| 18511
il : > L - .
=8 / ﬁ_ﬂiﬁﬂ.
/ (— o
r /
SUB-TOTALES 94 H1Y 118.5¢ ol
TOTAL A PAGAR (en letras) GUARANIES: (;Zﬂy("/&) C f.'m c um/?éj. ! g%
Vg0 00>

LQUIDACION DEL IVA: (5%) wow AU TOTAL VA: 9. /Y7
[ S SN0 o ot e et s T .
(- W | ( Timbrado N° 15084024 )
&"‘:ﬁ RUC: 80087566 - 4
ce’ss Estacién de Serviclos Fochs de Aot ag ots
pre . e
GROPSA FACTURA
Taas . 056 - 0
L Rula Meal,F:S. Lépez Kn 110 Tebc(038 - 262 0 ] 001- 001-N°0092311

Moona do Emision: o1 1 401 Jo2d - [Condicion de Venta: CONTADO X creoiro [ }

mUcoCl N 1 0SZ30A- Y-

Nombre o Razén Social: v Ayala. Teléfono:
: Nota de Remisién N°:

Direccién:

= ; Precio Valor de Ventas
Cant. Descripcién Unitario Exontas o T
Nota Ful 93 galtivada (09 um: (o - 130 -0 Ro. (&

Nafta Super p7 aditivada

Nafia Eco p8 aditivada

Diessl N;xl 50 aditivada

Diesel Bvo 10 | e

Flex / / /

G.L.P/ /
Valor Parcial: f;O @5
Total a Pager (en letras) G8.: Cgnfo h.an"]" G _ml- y

= £30 Lo

Liquidacién del IVA: 5% 10% M 919 Total IVA: M‘fj{‘d
T:‘ti"““;';.""“fﬁ??.ff’:ﬂ‘%'z"fﬂf-nuE 804889 - § - Hablitacién N* 1130 G e e

Escaneado con CamScanner



\
\ \
v Vs iy 54
IR ; CHD NN B
I ' Il:l | 1 L}
1 0 TRt
VIMBRANY 1w
Yoo by Yada ba Vhoem b4 1Ay Wy
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- HEUKATLL Go b
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KLLLBOOLSA37-1 Tel.s (0541) “,l : 0.
Futa U blas Garay esq. Kamal MO0 )
TINBRATOY 16976512 YALTOEZ 5 417

"

CACTUKA coninald
HUKERD 003-015- 005311

Fecha 3 26/10/2021 Feg,s 1154764

CLILHIE & afolp oLl JUbE .

RUC/ACL 3 3050370-8  hora ¢ 12333

lliireccion ¢ .,

Telefono & 4,

Froductp Iva

Lant, F.Unit Jotal, i
EMPANADA CHOCLD AL HORNO KARUA Gr . 104
2,00 5,000 10,000

EHPANATIA CHRNE KARUSKE Gr. 1074

1,00 6.000 6.000

COCA COLA DESCARTAELE S00ML VA Gr.10%
1,00 6,000 4,000

T0TAL A PAGAR 6S: 22,000

10TAL EXCNTAS: 1.61%
TOTAL GRAVABAS 1073 13.074
T0TAL GRAVAIIAS 5% a
LIDUIBACTON TV

10TAL 1vp S%: 0
TOTAL V0 1043 .07
10TAL 1VA; .307
T0TAL COERADD Gt 22.000

VUELTO  GS: 0

VENIEDDR: (1) Administracion
UFERADNOK: rossana
HEXRUCHAS GRACIAS POR SU COMFRAK XK

- Farmacia “San Blas”

ELUL A4

Timbrado N° 15051504 - h
Focha Inlcio Vigencla: 20/08/2021.«
Facha Fin Vigancin: 31/08/2022.-

UNIFARMA S.R.L. o ;‘T‘;},,‘,';';";u":';‘: R.U.C. 80028545-0
Capital Ga. 20 000,000 - 412 FACTURA
Do ol v M:\ln: .Tf;::::?“ 1 oy Mm&a‘:ﬂ':}r:ﬂm; N 0
L El Mojor Servicio a su Alcance 001'001' . DU 7 {tB BU
[ Focha de Erision. Z3- 0. 22| Condicién de Venta: Contado M Cradito [ )
Nombre o Razon Socal ROLi_ JOSe Avalty, RUC.ICIN: 2 OS2 3 A -2
:[_hmmon‘ ' Teléfono: P
- Preclo VALOR DE VENTA
cant DESCRIPCION e s YT
: ) Jaj¢ BoCus ML s 55 o
G_|Emetan ©igeS Compx 24009
N / p—
[ VALOR PARCIAL 29000 | /S©60

oAPR LS MY N VeV Ll T

3Yooo

Tali o4 H g @ sl | nolurm A sy ved i denolificacion | - e
lﬁ.‘nmll:-lmln.lnlm'lmmIlhllllblhlullalNlUlln'UNI A o do un la Loy 1682 Lamibién para q d s b m‘bn-nmll
¥ 0 CARODE BERFACTURACREDITO ERIGIR RECING lwrca

I ClI N

Liquidacion dol I VA (5%) 'l q 2, :

tow /263

oiva & SoS —

Pabamaniin W® 1 107 GIAT AR I dhe £ niaban Arias HAUC Twdmno.
Pt | onais i Mayw Liarhel 1664 « Twial (0J1) 110 133 B Val 60w del T4 001 al 70 600 -

\

ORIGINAL BLANCO Clisnts - COPIAVERDE Aschive Tribulang
COFIA HOSA Contubiudad - No Valido / Credito Fucel
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PIZZH HUT - SHOFPING DEL 50U
SOUTH FOON S.4,
R.U.C.; D027920-4
‘--~*\“\ Froductos Alimenticios
TIMERALG: 14552742
VIGENTE TESDE: 0170172021
] VALIEO HASTh: 31/01/2022
o Espana-esq. Tte, lelgado
‘ Tel.: [321)714-7°072
2 : & Sucursals hvda. Avisdores [el Chaco g
e o Calle Frof. Delia Frutos
: Santisima Trinidad-Asuncicn
Srgh G = - Tel.: 021-411-820
Cepis: S5 Y KIFACTURALS
= - o - No.(004-003-0017871

Cod, Cant Descripcion  Frecis TOTAL

n53T 7493 1,0 MNapolitana B #

53,000  50.000
S 103401,0  SEVEN UP 500CC

- - 10,000  10.000

- Descuents: ]
i 0TAL: 40.000
A T =" Cond, Venta: CONTELG

Y : g Fecha Esision: C&/10/2021 08:52:33 p-E.
- e e , liente: X0LI JOSE AYALA

AV ST T ) R.U.C./C.1.: 2052371-8
i - . _ liireccion:

== = D L Tel.:0
= = - Nro. Pedido 118%212-
e ' Nro. Mesa .,
sy SRR = Liquidscion I.V.4A,
-~ Sl T Exenta : 28.57
= e 10%: 2.857
: =Tenn 5% g
T 2 ' TOTAL: 2,897
- Originsl Clisnts /
Copis Archivo Tributaria

£a Inporte

KGRACIAS POR SU PREFERENCTARY
T BPINION NO3 IHMPORTA:

Te invitames 3 participsr de muestrs
_ encuesta de sastifsccion sl {liente,
..... { : Pizza Hut te invits un Fepperoni Fpp

en tu proxans cespra,
Ingress 3
encuestaliparaguay.con
Complets 1a encuests con el cadigo
indicade shajo
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UNIVERSIDAD NACIONAL DE lTAPIfIA (U.N.L)
Creada por Ley 1009/96 de fecha 03 de Diciembre de 1996 0
RECTORADO NS 14D

FORMULARIO DE RENDICION DE CUENTAS DE VIATICOS POR BENEFICIARIO
FORMAS DE PRESENTACION: FORMATO DIGITAL Y/O VIA SISTEMA ONLINE

a. Para todos los casos de asignaci6n de viaticos por comisiones de serviclo en el interior y
exterior del pals.

b. Vla Sistema Online para las entidades calendarizadas por Resolucién CGR.

Ley N° 6511/20
INSTITUCION: _Universidad Nacional de
Itapta
1 | Beneficiario: Roli José Ayala C.I. N°2.052.371
2 Funcionario (permanente, comisionado, contratado) Si: x No:
Particular Si: No: x
3 | Cargo o funcién que desempena: Jefe de Servicios Generales
4 | Disposicién legal de designacién de Comisién N°: REC/VM/ N° 054/2021 Fecha : 25/10/2021
5 | Viatico asignado: a) (@ ) 420.000 [ b) c)
6 | Destino (Ciudad/Pais, Ciudad/Dpto.) de la comisién de servicio: Asuncién
Motivo de la comision de servicio: Participar del “IV Seminario Internacional de Gestion Integral del Riesgo
7 | de Desastre en las Instituciones de Educacién Superior” que se realizé en la Sede de la Agencia Nacional
de Evaluacién y Acreditacidn de la Educacion Superior ( ANEAES),en la modalidad presencial.
8 | Perlodo de Ia comision de servicio: Desde: 26/10 /2021 Hasta: 27/ 10/2021
Registro de Salida/Entrada: . .
3 (Tipe Documento) - No:X
10 | Medio de traslado: Institucional: Particular: x
11 | Detalle de gastos incurridos en la comisi6n de servicio:
I Comprobante Moneda Extranjera Monto
Descripcién. Tipo N° Fecha Denominacion | Monto | Cotizacion Equivea!ente Observacién
a) | Alojamiento
Hotel Espafia Factura 8332‘1% 271012021 150.000
b) | Alimentacién T
Neumatec S.A. Factura ggg‘g‘fs’ 26/10/2021 22.000
Factura 004-003- 60.000
South Food S.A. 0019891 26/10/2021
Risolis S.A. Facing 83;;'5’795 26/10/2021 15.000
Alces Group SA. Factura gg;_gz‘ 2711012021 130.000
Esur Group SA. iacing gg;b%%zg 2711012021 12.000
0 Pasaje
Urbano/Interurbano
d) | Tasas
€) | Otros Justificados
Farmacia San Blas Factura | 09 20% | 271102021 =500
12 | Total Gastos incurridos (a+b+ct+d+e) @ | 428.000
13 Monto devuelto: @ 0
Nota de Depésito Fiscal N° o Boleta Depésito N° y nombre de la cuenta.
14 | Monto sin Rendicién (§a-12-13) @ 0
Fecha de recepcién del formulario y los documentos de respaldo presentados por los
15 beneficiarios a la Administracién del Ente deberan ser originales, y la institucién 05' ' [ )_\ '
presentara copia autenticada a la CGR adjunto al formulario original.
(Sello institucional)

Ley N° 278/94 “Orgénica y Funcional de la Contralorla General de Ia - “La persona que
proporcionare datos o :nformes falsos a la Contralorla Geners/ rd 3 e aflas
disposiciones penales vigentes... @‘ I . ' o
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Fecha Inicio Vigencia 16-07-2021 W

HOTEL ESPANA Fecha Fn Vigerce 3.7 202
Ui Pelaer e Beiter RUC' 267348 7
ACHVIDARES DE ALOJAMIENTO EN HOTELES F ¢ -
T hate & O Ledy v 18 de Agosto - Tel.: (595-21) 443 182 actura

e earara ey 001-001 N° 0012142

" knw}.:\\‘.\ - Pacaguay
oe 2024 l CONDICION DE VENTA: CONTADO @ CRED(TO D

A /71 (1
m‘j(_‘;’a_",{j 1426 m . . ragracion e /O F-
weeomanson oM Jose /1y QX
L RN / _
CANY w.mm 3 wmm“mo s VALOR 5005 VENTAS —
el e _IS‘_S’}E‘;J%.Q lzen oD 14429 185+
Sl : P
& / C
__.______._____.._'” L—/ﬁ >
SUBTOTALES YL #H2Y9 18.5 1A
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15 } (™ Timbrado N° 15084024
RUC: 80087566 -4
Fecha de Autonzason 030a2021

ety
CG’S\Q Estacion de Servicios Vaboo haste 30092022
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REG FACTURA
Soaa® % Viead . OEME
wot o E8 Lma | {001- 001 -N°00g2311

Mrenacetmenn:. 11 A do)t - [Concicen de Venta: CONTADO X creorro [ ]
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Nomive o Ranta Socet PO A\@(A s Teléfono:
| Direcoom i Nota de Remisién N*: i
"1 Preco Valor de Vertas

et | Descrpodn Untano | Exentas 5% 10 %

| Nafta Ful 83 godvans [ o &) R "30 -0 Ro. &>
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CEUR GROUE 8.0,

RlaCat ap1NsrRT=A
C.MATRIZ: GAN IENACTO MISIONES
Ruta Nrol Ka228 Een. Amanecer

Telf, {0§81) 41230

TIMRRADO: 14797830

Fecha Imcio Vagencaar (01 5200
Fecha Fin Vioencaa 31/05/2022
FACTURA CONTADD

Nro: 001 -002-00209%53

- nEUAATEC S A
KULL.B0015437-1 Tel.: (0%41) 412%u
Kuta U klas Garay esq. Kawal Hanuel 0. G
TIHBRANG: 14578512 VALIDEL 3 31/08/2022
FACTURA COUWTADD
HUKEFRO: 003-015-0053115
Fecha : 26/10/2021 Feq.s 1154764

Fechat 771042021 Horar 15:37

---------------------------------------- CLIENTE : AfALA ROLI JOSE

1/ RUC s 20523718 MUC/CI 3 2092371-8  Hora 3 12:33
Cliente 3 AYALA, ROLT J0S Direccion i 4
---------------------------------------- Telefono : 4«
fant  Desc Pl P.T. Tasak Producto Iva
---------------------------------------- Cant. P.Unit Jotal.
5.0 CCOUITCS yANDE TIENDA

3,000 4,000 10 EHPANADA CHOCLO AL HORNG KARUM  Gr.10%
1.0 SPRITE S0CCC 2,00 5.000 10.000
£,000 s,000 10 EHPANALA CARNE KARUNBE 6r,10%

---------------------------------------- 1,00 4.000 6.000
Total 2 ragsr en 8¢ 12.000 COCA COLA DESCARTABLE SOOHL VA  Gr.10%
WOCE MIL 1,00 6,000 5,000
Total G-av. EE; s 12,000 TOTAL A PAGAF 65z 22,000
Total Brav. 3% g TOTAL EYENTAS: 7,619
Totsl Exenta 3 G [\ TOTAL GRAVADAS 10Z: 13.074
...................... TOTAL GRAVADAS 5%: 1
Lrauidacion gl LAV.A
107 : *:-2?3 LIGUIDACION 1IvA
5 & 0 X TaTAL 1VA 5%: 0
Totz I.V.A. ¢ 1090 JOTAL Iva 10%s 1.307
- - - YOTAL 1VA: 1.367
Terma de FECOE
Efecsive: I Dra. Zuly Loncz P23 TOTAL COBRALD  65: 22,0040
—‘"'"-":.':“"'.‘: """""" Directera AdminisTilva VUELTE  G5: G
seandicr SONIA CHAVEL
~ B 4 o tal A TTOMNT o -
fuceesals 01 ESR GROF 6.8 TIEEE ’* ENIETOR: (1) Aduinistracion
YL.::-H: A VO GFERAIOR: rossana
:.v:t-.; f‘_" AR i #KRHUCHAS GRACIAS PR SU COHPRA¥ES

ar " Timbrado N° 15051594.- B

Farmacia “San Blas” ...« P e
UNIFARMA S.R.L. g, ;"_f?}j,_,ﬁ?ag;ufﬂf;: R.U.C. 80028545-0
447239 FACTURA

Capital Gs. 20.000.000.-

Comersio 8l por Menor de Produdlos Famacdulicos
de Usc Humano

El Mejor Servicio a su Alcance

(0984) 212 631
Asunelon - Paraguay

001-001- NO 0074660
_

Condicién de Venta: Contado p”]  Crédito O

("Fecha de Emision: Z23- [O0- 202l
NarnbrenRaz:‘mSocial:TOli TOSe Avald, RU.C.ICI N ZQng?J"S)
[ Direccion: : Teléfono: ]
(~ Preci VALOR DE VENT )
Gt DESCRIPCION Ul Exenlas VA 5% T hwmn%
Jopn @ocus M S 560 o
Y Emaanojgfseom?xw 24000
7 :
/ =
VALOR PARCIAL 24000 | /S©s0
TOTAL A PAGAR: -&1@“‘\”&\\[&\06”61\’1'1““"’ 3Yoo o
Eﬁ:ﬁ%;&m;mgggg#gggg&SJLwﬁoa:-nnIoasm;amoenrauﬂasunn;wmnmwnw ot = w.\;-\;s*mm.
TR s o it i TEVREE CIN: .. . -
Codaconga VA &% 114 .. wow /363 ... ToALIVA & S0S... —=

eban Anas - R U.C. 7542680

Hatsistacatn W 1 102 - GRAFIPAR || de Est -
21) 310-133 - 50 - Tal 50«3 del 74 001 al 76,500.-

Bocar. € asrame. o Mismors Gl 1854 - Teie! (0

ORIGINAL BLANCO: Cliante - COPIAVERDE: Archivo Tnbutano
COPIAROSA Conlabilidad - No vahdo p/ Crédilo Fiscal
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UNIVERSIDAD NACIONAL DE ITAPOA (UN.I)
Creada por Ley 1009/96 de fecha 03 de Diciembre de 1996 LT
RECTORADO - e

FORMULARIO DE RENDICION DE CUENTAS DE VIATICOS POR BENEFIGIARIO

FORMAS DE PRESENTACION: FORMATO DIGITAL Y/O VIA BISTEMA OHI—INE
a. Para todos los casos de asignacién de viaticos por comisiones de servicio en & ileiar

exterior del pals.

b. Via Sistema Online para las entidades calendarizadas por Resolucién CGR.

Ley N° 6611/20
INSTITUCION: _Universidad Nacional de
Itapua R
1 | Beneficiario: Roli José Ayala CIN: 2062571
, | Funcionario (permanente, comisionado, contratado) SI:_x HNo: =
Particular 8i: Ho: « B——
3 | Cargo o funcién que desempefia: Jefe de Servicios Generales R
4 | Disposicién legal de designacién de Comision N°: REC/VM/ N° 064/2021 Fecha: 261102021
5 | Viatico asignado: a) (@ ) 420.000 [ b) c)
6 | Destino (Ciudad/Pals, Ciudad/Dpto.) de la comisién de serviclo: Asuncién

Motivo de la comisién de servicio: Participar del “IV Seminario Internaclonal de Gestién Integral del Riesga
7 | de Desastre en las Instituciones de Educacién Superior’ que se realizd en la Bede de la Agencia Nacional

8 | Periodo de la comisién de servicio: Desde; 26/10 /2021 Hasta: 27 /10 f2021
Registro de Salida/Entrada: . ;
" (Tipo Documento) 8 Ne: ¥
10 | Medio de traslado: Institucional: Particular; x ks
11 | Detalle de gastos incurridos en la comisién de servicio: o
w Comprobante Moneda Extranjera Manin
Descripcion. Tipo Ne Fecha | Denominacién [Monto [ Cotizacién ﬁ‘l“'g“ﬂ“ Otmarvacién
a) | Alojamiento
Hotel Espafia Factura %};ﬁ; 27/10/2021 150.000
b) | Alimentacion
Neumatec SA. Facwa | 995018 | 2611012021 42000
South Food SA. Fackka | 00400 | asmone 60 000
Risolis SA. Focura | 00019 | 281102021 16600
Alces Group SA. Facwa | 000000 | 271102021 130600
Esur Group SA. il 5 I FETT7 10
Pasaje
©) | Urbano/interurbano
d) | Tasas
e) | Otros Justificados
Farmacia San Blas Factura | S0700% [ 2711012021 %0.000
12 | Total Gastos incurridos (a+b+c+d+e) @ | 4260600
43 | Monto devuetto: 0
Nota de Depbsito Fiscal N* o Boleta Depésito N° y nombre de la cuenta. @
14 | Monto sin Rendicion (5a-12-13) [ 0
Fecha :;Ie recepcién de_i formulan‘o y los documentos de respaldo presentados por los
15 beneficiarios a la Admln_lstracién del Ente deberan ser originales, y |a Institucidn 6' '
presentara copia autenticada a la CGR adjunto al formulario original, O - , )JJ
(Sello institucional)

Ley N° 276194 “Orgénica y Funcional de la Contralorfa General de la Repdblica” ona que
proporcionare daltos o informes falsos a la Conlralorla Gepe conlgine & Jlas
disposiciones penales vigentes...” ~ /y r

d v

’; I/JJI
Aclara A N® : ) :/ A\t /)
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.
Focha i Wigeneca 16672021 W

ll; HOTGL ESPANA Facha Fin \fgenaa V1 077022

Turtxado W 149100749

o Carman Patans e Nawter .
B ACTIVIDADES DE ALOJAMIENTO EN HOTELES RUC: 267348 -7
Taodo o/ O Leary y 15 do Agosto - Tol . (595-21) 443 192 Factura

NS, el e 001-001 N° 0012142
\_

. 1Mur}clﬁn -‘}‘.uaguuy

r FECHA DE EWISION 23 ok (_ZCZL/ [’J & OE 2024 l COMDICION DE VENTA: cumm[Z] CREONG C_B

ﬁ':"‘,j(_].f):g_;j/f-: g - TEL a . weamconre [OF- |
| NOWERE O RAZON SOCIAL: }{Q /; OSse /C/ y 51

| DIRECCION: / B
LD

perh DESCRIPCION o | —omms VALOR ?fvem"—ns

o4 117;'5.1 /r’SSfy’J(’;K;a@ ,/gpa’j') I4.439 ':,cgj;,/

e 7 C
/ = >

SUB-TOTALES 24 H29 18.524

TOTAL A PAGAR (en letras) GUARANIES: (i, :"/ O e ler A, L'/

6. 35
LIQUIDACION DEL VA: (5%) ws  FAUD TOTAL IVA: - LK)

g —
COMA: &, True
'm"‘#muﬂ:ﬂ )

GRARGH SATURNC S ce iose Damian isaroia Cana - RUG: 2073297-5 | Hasda N® 637 ¢/ 15 g Agesto
M T 1518 - TELS (8501 453 272467 - (0981) 234 B50- 10 Tal 503 - 0011901,0012500

 Timbrado N° 15084024 |
RUC: 80087566 - 4

Facha de Autmrzacan 03092021

Estacion de Servicios Valico hasts 30082022
_____————_________—————__-___—__
FACTURA
6 Tel.: 0536 - 282 800 0NG
i S m‘cfugaul'%%ezmﬁ?dr- Pzan'ag?fay [00 1- 001 —N Uy 2 3 l 1
—oora ge Emisien: o1 | 401 Jo ! - [ condicion de Venta: CONTADO X creomo (1|
RUCoCLN: 1052304 & -
| Nombre 0 Razén Social: YOl Ayl \G . _ Teléfono:
| Direccion: ' Nota de Remision N B
5 : Preci Valor de Venlas
Cant Deseripcién Ur::ar?n Exentas 5% 10 %
Naha Ful 93 goitvada___(ONYum LU 130 -0 Ro. >

Nafta Super A‘f aditivada

Nafta Eco {B aditivada

Diese! Nth 50 aditivada

l Diesel Ij(vo 10 —— il

Flex / —

G.L-F{ /
/ il

Valor Parcial ) 120 -n
Total a Pegar (en letras) Gs.: [_;; .ugh) M/{_\j—a Ml - /{ }O &)

Liquidacion del IVA: 5%

S 10% M 99 Total IVA: Mﬁ(g

QUIMICO Crignat Compradol
. RUC: 604589 - 5 - Hab@tacion N* 1130 Duplicacio. ,\rcr:a Tricutano

Mutgrafica 5 de Eduardo Espinct
Av. La Victoria 1811 - Tel: 51&232|-‘LG
1 | 0083,
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2, L :
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¥ ke e 'l - Bl - -
LEN e L R
SO, SANT.  BnRfe PARL <

CUT MDA DE CHACLE

5,306 5,k
CHFAHADA 12 SATND :

5,000 g0
ENPARADA OE-36MER T 2 i

5,000 %, ol j
TOTAL A TAGAR ¢ 18,0

FCCTIVG ¢ = 13

g

Widbatalia @
0 - .- A} t * L ] ! :1 .'
Tnlﬁ. :.‘;EIJU 1orgate
RrptaL BRAVATA 5.2, 8 0o
YOTAL TEITA At Ty e
1074, I ¢ 'O
117 A 158 5 7
ToTa . 118
RAZH SOTIAL ¢ P JESE
R F
| capep B Ase AR
E ANl ata Tds wM L)
i R
pRInIMAL o CLIENTS
' ad e B - T ~ ".lqé,'."'-
s e DWbaled AV Y SR kit

s eswiina =

£

B aaan a4 h RALASLSALARA ARRALE S80S A AASNA
b - R § 3

%

R A

ks 1) - oo e S R . o g B bon o
g = e L N ik Sl s T N o N ; .
L D ) v SN TN RS g N S GRS T

ﬁm’f . SR o
SOUTH FOOD 5.A-
Rull.Ca2 000277804
Productos Alimenticio®
TIHBRADO: 14552762
YIGENTE DESDE: 01/01/2021
VALIDO HASTA: 31/01/2022
Espana-esq. 1t2- llelgade
Tel.: (ﬂEi}Zlﬁ-??Q!? '
Sucursals Avda, Avizdores fel Chsco 7
Calle Prof. Desiiz Fruto;
Santicsima Tr:nidad-#sunc;&n
Tel.: G21-811-820
LAFACTURALE
No.004-003-0017871

-

e -

Cod. Cant Descripcion Precic TaTAL

9495 1,0 MNapolitans BR M
50.008

103401,0  SEVEW UP 380CC
10.600

56.00C

16.808

- liescuanto: g
OTAL: 58.006
Cond. Venta: CONTARD

Fechs Emision: 283072021 08:82:35 p.3.
Cliente: ROLI JGSE AVALA

Rl“lcn;‘cr: .z 25523?; _3
Mireccion:

Tel.:0

Nro. Pedide 118%212-
Nro. Ness ..
Liquidscion I.V.A.

Exanis 2R.57
10%: 2.857
S¥s a

TOTAL: 2,857
Originsl Qlisnts ¢
Cupda Archive Tributario

Ipports
YIGRACIAS POR SU PREFERTNCIASX

T OPINION NO3 INPORTS:

Te invitamcs 3 participer da nusatrs
encuests de sastifsceién ol Clisate

al
Pizzs Hut te invils un fepperoni Pna
en tu proxias :Chpr; ke
Ingress 3
encuestafiparaguay. con
Compdets la ancuests com el

e v A Cedign
indicsde shaje

[y

______________

nEae ] -
0225102820529

[ R e T —
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i ' Aprotindo por RESOTUCTON REC NY 0977202
! Fovmutntio de Devtvacton de Eypediontes (Sub Grapo 230)
| INFORMES FINALEN DE NISTON
'l Aven Responvable Respasn bt '

Uiy Prseedimtentoe Mesa Vorieacion el nfome ol e imbsion en cianto ol fonmato y
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12, Depattamento de Auditoria Veritlonein \I‘_i expedionte, en euanto o s eontenido ajustado o las
1 disposietones legales,
El’e\‘hn do

Revepeion: Hevho por: Vartivdo por Hovha Devielto por

Contiol, vonsolidacion, dhattalizacion (sb voresponde) v derivacion de
eopia dittal de low informes fialex do mision al Departamenty de

|
1
i
|
i
i

3 Direveion General de

CAdmingstracion v Finanzas Informaticn, pa s publicacion & del expedionte aprese o Iu‘
| Diveceion Plianeiera, l
:.l"t‘\‘hn e

Recepeion: Hovho por Vorttiondo por Powha Tevuelio por )
| | |
% A B Revigion v derivacion del expediente de nforme Final de Mision al
l"‘ Witesolen MERNGis, Departamento de Contabilidad. |
Hechade l | ‘
[Revepeion Heeho port Voriivmdo pot Aol Davielto poe |
l {

l

[Nwmein de Hojas

5, Departamenta de Contabilidud

Revepeidi; Hecho por

‘h‘\‘h:\ de
I

Numero de Hojas:

Veeha I
Arehive aneso o los expediontes de pagos de vidtieos, 1
|

Veritivadu por [Pk oy iy pot |
' 1
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UNIVERSIDAD NACIONAL DE ITAPUA (U.N.L)
Creada por Ley 1009/96 de fecha 03 de Diciembre de 1996
Dpto. Auditoria Interna.

ALN® 81/2.021

MEMORANDO

A: Prof. Ing. Hildegardo Gonzélez Irala - Rector
De: Lic. Miguel Martinez Basualdo — Auditoria Interna
Fecha: 04/11/2.021

Objeto: Remitir Informe Final de Misién

Sefior Rector, remito a Ud. Informe final de misién referente al viaje realizado
a la filial de Ma. Auxiliadora en fecha 27/10/2.021, por los funcionarios del
departamento de Auditoria Interna.

Atentamente.

—

p ~
“mrottidag Aty
o preNaad
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L ey o
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Lic. Mi;guel Martinez Basualdo
Auditor Interno

UNIVERSIDAD NACIZNAL DE [TAPUA
SECRETARIA SENERAL
WESA UE ENTRADA

Erpadisiie 47

3
Fecha; 4 Hera: 2]

Finna; WS P

Aclar. de Firmu; M,

Abg. Lorenzo Zacarias N°® 255 ¢/ Ruta | * Tel./Fax (071) 206990 — 206991
Encamacion - Paraguay



UNIVERSIDAD NACIONAL DE ITAPUA (U.N.L)
Creada por Ley 1009/96 de fecha 03 de Diciembre de 1996

ANEXO 2
Aprobado por RESOLUCION REC N° A:ucm|_
[ FIFM/VM N°
FORMULARIO DE INFORME FINAL DE LA MISION
(Para Funcionarios Administrativos y Académicos, Otros)

LEY N° 5189/2014
INSTITUCION:UNIVERSIDAD NACIONAL DE I[TAPUA

AREA _ZUH_ﬂCQ_OZPF Fs

1. | Nombre/s y Apellido/s del/los 2. Cargo o funcion 3. C.I.N" | 4, Firmas:
Beneficiariols: que desempefia _.“aﬂ/
Miguel Martinez Basualdo Auditor Interno 1.305.407 | ()
Patricia Sanchez de kisser Auditoria de Gestion | 2.133.825 | - L#e—

5. | Resolucién de Vidtico N°: 055/2021 | 6. Fecha de la Resolucion: 26107051 1

7. | Expediente de Vidtico N™: 2 wbﬂ\\n»__

8. | Destino de la Comisién de Servicio: | Ma.Auxiliadora

9. | Motivo de la Comisién de Servicio: | Cruzamiento de rotulados de bienes donados.

10. | Perfodo de la Comisidn: Desde: 27/10/2021 [ Hasta: 27/10/2021

11. | Nombre del chofer designado (Si el medio de traslado es institucional):

12. Actividad/es Entidad o empresa
visitada

Cruzamiento de datos de los Rotulados de Bienes donados Filial UNI Ma. Auxiliadora

13. | Beneficios de la misién realizada para la Institucidn:
Comprobar niimeros de series y mac de equipos informéticos. .

Firma del m:u?&:i@ -Aclaracién de Firma:

RESPONSABLES DE/FVMW.T»H}O#QZ DE LA REALIZACION DE LA/S TARE,

o

Mesa de Entrada de Contryl y Procedimient
Expediente N% 73—\

Fecha: (X711 | \
moqm_hf__w ..u # e
Firma: 3

Aclaracion Essmﬂ__ﬂyg._. J



UNIVERSIDAD NACIONAL DE ITAPUA

Creada por Ley N2 1009/96 de fecha 03 de diciembre de 1996
Rectorado

Encarnacién, 26 df_: octubre de 2021.-
RESOLUCION REC/VM N° 055/2021.-

POR LA CUAL SE AUTORIZA EL PAGO DE “VIATICO y MOVILIDAD’, A FUNCIONARIOS DEL
RECTORADO DE LA U.N.I.

VISTO Y CONSIDERANDO: |

El expediente N 2327/2021, correspondiente al memorando presentado por la Mg. Patricia Sdnchez De
Kisser, Auditora en Gestién, por el cual solicita ]a provisién de vidtico para los funcionarios: el Lic. Miguel Martinez
Basualdo Auditor Interno, y para la Mg. Patricia Sdnchez De Kisser, Auditora en Gestién en virtud a la necesidad de
trasladarse a la ciudad de Marfa Auxiliadora, el dfa miéreoles 27 de octubre del corriente aflo, a fin de realizar
cruzamientos de datos de rotulados de bienes donados.

Que, la Ley N2 6.672/2021 “Que aprueba el presupuesto general de la Nacién para el Ejercicio Fiscal 2.021"
contempla el Rubro de “Vidtico y Movilidad”, y establece la Tabla de Valores para traslados al interior y exterior del
pafs.

Que, “la autoridad o el funcionario facultado para autorizar las comisione¥ de servicios debe establecer
expresamente y por escrito, en cada caso los objetivos, condiciones y tiempo de duraciéH de la comisién y el monto de
vidtico en funcién a una tabla de valores preestablecidos”, conforme lo establece el Art. lﬂ de la Ley N2 2.597/05 "Que
regula el otorgamiento de viéticos en la Administracién Piblica”. : < .

Que, es atribucién del Rector disponer por sf solo los pagos previstos en el Predtipuesto de la Universidad, de
conformidad a lo establecido en el Art. 21 inc. “n” del Estatuto de la Institucién. .

Que de acuerdo a la Resolucién REC N2 294/2020, se asigna funciones a la cherl‘er:tcra, en representacion del
Rector, a fin de suscribir los actos administrativo.

POR TANTO;
LA VICERRECTORA DE LA UNIVERSIDAD NACIONAL DE ITAPUA, EN USO DE SUS

ATRIBUCIONES Y DEBERES:

RESUELVE: | 4
12) COMISIONAR a los funcionarios: Lic, Miguel Martinez Basualdo, Auditor Interno, y para la Mg, Patricia Sdnchez
De Kisser, Auditoria en Gestién en virtud a la necesidad de trasladarse a la ciudad de Marfa Auxiliadora, el dfa miércoles

27 de octubre del corriente afio a fin de realizar las actividades expresadas en el cuerpo de la presente Resolucién.-------

22) AUTORIZAR el pago en concepto de “Vidtico y Movilidad", conforme al cuadro que se detalla a continuacién --

1 ) Mlguel Ramén Martmez'Basuaido _ .305.407 140.000
2 Patricia Andrea Sénchez De Kisser 2.133.825 140.000

39) COMUNICAR a quienes corresponda ycumplido archivar.

Abg Nestorflbénez Miranda
Secrsfario General
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INSTITUCION UNIVERSIDAD NACIONAL DE ITAPUA

FORMULARIO DE RENDICION DE CUENTAS DE VIATICOS POR BENEFICIARIO
FORMAS DE PRESENTACION: FORMATO DIGITAL Y/O VIA SISTEMA ONLINE

a. Para todos los casos de asignacion de vidticos por comisiones de servicio en al interior y exterior

del pais,
b, Via Sistema Online para las entidades calendarizadas por Resolucién CGR.
Ley N° 6511/20

S
C.I. N% 305,407

| 1 | Beneficiario: Miguel Martinez Basualdo ]
, | Funcionario (permanente, comisionado, contratado) SiX No:
| [ Particulor D Si: No: ]
3 C.al_'_go_ 0 luncién qun daaampem Audlloria Interna _
4 DiﬁpD'.?lCiél"l Iegal de stnqnachn du Comisién N°: REC.VM.N" 055/2.021. Fecha : 26(10/2.021.- ]
5 | Viatico asignado: a) () 140.000 T b} 80% (@)12.000 | ¢}-20% 28.000
6 Deshno (CmdadEF’aIs Ciudadr’Dplo ) da Ia comisién de servicio: Ma Auxllladora
7 Motlvo de Ia COI’THSIL’}H de servicio: Cruzamiento de datos de rolulados de bienes donados,
8 | Periodo de la comisién de serviclo: Desde: 27 /10 /2.021 Hasta: 27 /10 /2.021
Registro de Salida/Entrada: g ;
S (Tipo Documento) Sk o
10 | Medio de traslado: Institucional: Particular:
11 L Detalle de gastos |ncurndos en la comision de servicio:
' |7 T Comprobante " [ Monoda Extranjera Monto S o
Descripcion. Tipe Ne Focha | Denominacién | Monto | Cotizacién Equ“;s'*’"m Observaclon
[ a) | Alojamiento
I; b) | Alimentacién
[ 3 001- 40,000
Don Tortu Factura_ ‘g&% 8 27/10/2021 ™~ consumision
o Pasaje
Urbano/Interurbano
d) | Tasas
L
e) | Otros Justificados _
004- 1100.034
Las Juanas S.A. Factura -0g4;151 2@'10)‘2021 . combustible
12 | Total Gastos incurridos (a+b+c+d+e) ' @ | 140.034
| 13 Monto devuelto: @
Nota de Depésito Fiscal N° o Boleta Depésito N° y nombre de la cuenta.
14 | Monto sin Rendicién (5a-12-13) @
Fecha de recepcion del formulario y los documentos de respaldo presentados por los
15 beneficiarios a la Administracion del Ente deberan ser originales, y la institucién
presentara copia autenticada a la CGR adjunto al formulario or|g|nal [El ” j l
(Sello institucional)

Ley N°® 276/94 “Orgdnica y Funcional de la Contraloria General de !a\ epublica"’, Art. 40: “La persona que
proporcionare daros o informes falsos a la Contralorfa General, séra satmq{nada conforme a las disposiciones

penales vigentss. ..

el )

Firma del Beneficiario

Aclaracién y C.I. N°:Miguel Martinez 1.305.

407




y TiM N® 15168450
LETICIA RAQUEL OJEDA LINARES ] Fa_ichgﬁ‘ﬁ?ﬁe’:;en:u 13 0ciudie 2021 —|
Restauranies v parnilsl® | Fecha Fin Vigencia 31 Oetuie 2022
n | RUC: 4076028 - 6
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wiiwas n | N°001-001- 0005116
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FORMULARIO DE RENDICION DE CUENTAS DE VIATICOS POR BENEFICIARIO
FORMAS DE PRESENTACION: FORMATO DIGITAL Y/O VIA SISTEMA ONLINE

a. Para todos los casos de asignacién de vidticos por comisiones de servicio en el interior y extarior

del pais.
b. Via Sistema Online para las entidades calendarizadas por Resolucion CGR.
Ley N° 6511/20

INSTITUCION: UNIVERSIDAD NACIONAL DE ITAPUA

1 | Beneficiario: Miguel Martinez Basualdo Gl Niliﬁ!ﬁfi‘?’" i
2 Funcionario (permanente, comisionado, contratado) Si X No: ]
Particular Si: No: |
3 | Cargo o funcién que desempefia: Auditoria Interna e
4 | Disposicion legal de designacién de Comisién N°: REC.VM.N" 055/2.021. Fecha : 25{1_(_]”2_-021-' |
5 | Viatico asignado: a) (@ ) 140.000 [ b) 80% (@112.000 | c) 20% 26.000
6 | Destino (Ciudad/Pais, Ciudad/Dpto.) de la comisién de servicio: Ma Auxiliadora
7 | Motivo de la comisién de servicio; Cruzamiento de datos de rotulados de bienes donados.
8 | Periodo de la comisién de servicio: Desde: 27 /10 /2,021 Hasta: 27 /10 /2.021
Registro de Salida/Entrada: ; :
8 (Tipo Documento) Si: i
10 | Medio de traslado: Institucional: Particular: X
11 | Detalle de gastos incurridos en la comision de servicio: .. S
Comprobante Moneda Extranjera Monto
Descripcion. Tipo N° Fecha Denominacién | Monto | Cotizaclén Equl\glcnto Observacién
a) | Alojamiento
b) | Alimentacion
001- 40.000
Don Tortu Factura gg;:ua 27/10/2021 consumision
Pasaje
% Urbano/Interurbano
d) | Tasas
e) | Otros Justificados
004- 100.034
Las Juanas S.A. Factura 331:1151 27/10/2021 combustible
12 | Total Gastos incurridos (a+b+c+d+e) @ | 140.034
13 Monto devuelto: @
Nota de Depésito Fiscal N° o Boleta Depdsito N° y nombre de la cuenta.
14 | Monto sin Rendicion (5a-12-13) ]
Fecha de recepcién del formulario y los documentos de ;egpaido presentados por los )
15 beneficiarios a la Administracién del Ente deberan ser originales, y la institucién (Elj | l}
presentara copia autenticada a la CGR adjunto al formulario original. )
(Sello institucional) 4 \

Contraloria General de |a R

Ley N° 276/94 “Orgénica y Funcional de la
neiqn

proporcionare datos o informes falsos a la Contraloria General, seré
penales vigentes...”

\
Vv

lica", Art. 40: "La persona que
9 conforme a las disposiciones

Firma del Beneficiario
Aclaracion y C.I. N*:Miguel Martinez 1.305,407
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FORMULARIO DE RENDICION DE CUENTAS DE VIATICOS POR BENEFICIARIO
FORMAS DE PRESENTACION: FORMATO DIGITAL Y/O VIA SISTEMA ONLINE

a. Para todos los casos de asignacion de vidticos por comisiones de servicio en el interior y exterior

del pals,
b. Via Sistema Online para las entidades calendarizadas por Resoluciéon CGR.
Ley N° 6511/20

INSTITUCION: UNIVERSIDAD NACIONAL DE ITAPUA

1

Beneficiario: Miguel Martinez Basualdo

C.l. N°: 1.305.407

presentara copia autenticada a la CGR adjunto al formulario original.
(Sello institucional)

2 Funcionario (permanente, comisionado, contratado) Si: X No:
Particular | Si: No:
3 | Cargo o funcién que desempefia: Auditoria Interna
4 | Disposicién legal de designacién de Comisién N°: REC.VM.N® 055/2.021, Fecha : 26/10/2.021.-
5 | Viatico asignado: a) (& ) 140.000 ' | b) 80% (@)112.000 | c) 20% 28.000
6 | Destino (Ciudad/Pais, Ciudad/Dpto.) de |a comisién de servicio: Ma.Auxiliadora
7 | Motivo de la comision de servicio: Cruzamiento de datos de rotulados de bienes donados,
8 | Periodo de la comisién de servicio: Desde: 27 /10 /2.021 Hasta: 27 /10 /2.021
Registro de Salida/Entrada: . :
. (Tipo Documento) Sk No:
10 | Medio de traslado; ] Institucional: Particular:
11 | Detalle de gastos incurridos en la comisian de servicio:
B I T EE  Comprobante : Moneda Extranfera .~ [ Mento = [0 = T
Descripcidn, Tipo Ne Fecha Denominacién | Monto | Cotizacién EquivGaFe_ntg Observacid
a) | Alojamiento
b) | Alimentacion
001- 40.000
Don Tortu Factura gg;-ﬂﬁ 27/10/2021 consumisidn
) Pasaje
Urbano/Interurbano
d) Tasas
e) | Otros Justificados
004- 100.034
Las Juanas S.A. Factura 331;151 27/10/2021 combiistibia
12 | Total Gastos incurridos (a+b+c+d+eg) @ | 140.034
13 Monto devuelto: @
Nota de Depdsito Fiscal N° o Boleta Depdsito N® y nombre de la cuenta.
14 | Monto sin Rendicion (5a-12-13) @
Fecha de recepcidn del formulario y los documentos de respaldo presentados por los
15| beneficiarios a la Administracién del Ente deberén ser originales, y la institucion m" ”l )5 )

Ley N° 276/94 "Orgéanica y Funcional de la Contralorfa General dé Ja
proporcionare datos o informes falsos a la Contraloria General, sera, sa
penales vigentes..."

epﬁrbﬁca", Art. 40: "La persona que
i r_?_ada conforme a las disposiciones

Firma del Beneficiario
Aclaracién y C.I. N*:Miguel Martinez 1.305.407
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LETICIA RAQUEL QJEDA LINARES
Restaurantes y parrilladds
Comereio al por menor en mini mercados y despensas
_ Otras actividades de servicios personales n.c.p.
f Calle Nasaindy e/ Avda. Choferes del Chaco y Manuel O, Guerrero
Cel. (0975) 685 879 - Maria Auxiliadora - Dist. Tomas Romero Pereira, llapda - Py

TIMBRADO N® 15168450
Fecha Inicio Vigencia 13/Octubre/2021
Fecha Fin Vigencia 31/Octubre/2022

RUC: 4076028 - 6
FACTURA

N°001-001- 0005116

FECHA DE EMISION:  2021-10-27 12:31 33 CONDICION DE VENTA: %
NOMBRE O RAZON sfo3cm1_: Miguel Martinez
RUCIC I N® D=0 r4 ' - NOTA DE REMISION N°;
DIRECCION:
CODIGO [ CANT. | DESCRIPCION P.UNIT. | EXENTAS 5% [ 1%
ity 1 Almuerzo
40 000

40.000
SUBTOTALES |2
FOTAT A PAGAR Cuarenla Mil Guaranies - 0 0 40.000
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LIQUIDACION DETVA  (5%) 0 (H0%) 4 ons TOTALIVA: 40:008
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& de Dicsemire of Choteres gel Chaco y M 0. Guerrero. Maria Auxiliadora, Dist Tomds Romero P. - lapia - Tel 0764 20029
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INSTITUCION: UNIVERSIDAD NACIONAL DE ITAPUA

N A

FORMULARIO DE RENDICION DE CUENTAS DE VIATICOS POR BENEFICIARIO
FORMAS DE PRESENTACION: FORMATO DIGITAL Y/O VIA SISTEMA ONLINE

a. Para todos los casos de asignacién de viaticos por comisiones de servicio en el interiar y exterior

del pals.
b. Via Sistema Online para las entidades calendarizadas por Resoluciéh CGR.
Ley N° 6511/20

1

Beneficiario: Patricia Sanchez de Kisser

C.I.N™2133.825

> Funcionario (permanente, comisionado, contratado) st X No:
Particular Si; No:
3 | Cargoo funcion que desempefia: Auditoria-de Gestion
4 | Disposicion legal de designacién de Comisidn N°: REC. VM N® 055/2.021. Fecha+. 26/10/2.021.-
5 | Viatico asignado: a) (% ) 140.000 f b) 80% (®)112.000 | ¢).20% 28.000
6 | Destino (Ciudad/Pals, Ciudad/Dpto,) de la comisién de servicio: Ma.Auxiliadora )
7 | Motivo de la comisién de servicio: Cruzamiento de datos de rotulados de bienes donados
8 | Perlodo de la comisién de servicio: Desde: 277/10_/2.021 Hasta: 27 /10 /2.021
Registro de Salida/Entrada: ' . ' . '
R (Tipo Documento) St: . Ne:
10 | Medio de traslado: Institucional: Particular; x
11 Detalre de gas{os rncurndos en la comisién de servicio;
oL -i Comprobante_ | ‘Moneda Extranjera Monto i
DeSCffPC|°ﬂ : Tlpo S RE Fecha | Denominacion | Monto | Cotizacion Equfvsiente Observaclon
a) | Alojamiento. j
b) | Alimentacién
001- 4@00
Don Tortu Factura gg;-ﬁs 27110/2021 consumision
o) Pésaje
Urbano/Interurbano
d) | Tasas
e) | Otros Justificados
i | 004- | [ 100.034
Las Juanas S.A. Factura | 00¢ 271012021 o combustible
12 | Total Gastos incurridos (a+b+c+d+e) ¢ 140.034 _
13 Monto devuelto: @
Nota de Depésito Fiscal N° o Boleta Depéslito N° y nombre de la cuenta. A
14 | Monto sin Rendicion (5a-12-13) ) @
Fecha de recepcion del formulario y los documentos de respaldo presentados por los
15 beneficiarios a la Administracién del Ente deberan ser originales, y la institucién
presentara copia autenticada a la CGR adjunto al formulario original. Cﬁ) “’ ;h)
(Sello institucional)

Ley N°® 276/94 “Orgénica y Funcional de la Contralorla General de Ia ep UL

% Art. 40: “La persona que

proporcionare datos o infarmes falsos a ia Contralorfa General, serg sandionatla conforme a las disposiciones

penales vigentes. ..

Maﬂk

eneficiario

Aclaracién y C.I. N°: Patricia Sarichez de Kisser_2.133.825
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N5
TICOS POR BENEFICIARIO

FORMULARIO DE RENDICION DE CUENTAS DE VIA
FORMAS DE PRESENTACION: FORMATO DIGITAL Y/O VIA _SISTEMA_ONLINE
de servicio en el interior y exterior

a. Para todos los casos de asignacion de viaticos por comisiones

del pais. -
b. Via Sistema Online para las entidades calendarizadas por Resolucion CGR.
Ley N° 6511/20
INSTITUCION:
Slo! UNI\{EIRSIDAD NACIO_NAL DE ITAPUA ST 2133825
1 | Beneficiario: Patricia Sanchez de Kisser )
Funcionario (permanente, comisionado, contratado) Si: X No: ﬁ]
2 - i No:
Particular Si:
3 | Cargo o funcién que desempefia: Auditoria de Gestion 4
; i : : it o. a Fecha: 26/10/2.021.-
4 | Disposicién legal de designacién de Comision N°: REC.VM.N 055/2.021.
5 | Viatico asignado: a) (@ ) 140.000 [ ) 80% (@)112000 | c) 20% 28.000
6 | Destino (Ciudad/Pais, Ciudad/Dpto.) de la comisién de servicio: Ma.Auxiliadora
7 | Motivo de la comision de servicio: Cruzamiento de datos de rotulados de bienes donados
8 | Periodo de la comision de servicio: Desde: 27 /10 /2.021 Hasta: 27 /10 /2.021
9 Registro de Salida/Entrada: i No:
(Tipo Documento)
10 | Medio de traslado: | Institucional: | Particular: x B
11 | Detalle de gastos incurridos en la comisién de servicio:
] Comprobante Moneda Extranjera Monto 32
Descripcién. Tipo N° Fecha Denominacion | Monto | Cotizacion Equr\;lem Observacion
a) | Alojamiento v
b) | Alimentacion P
001- L ) 40.000
Don Tortu Factura gg;w 27,’1032021’ s guaranies consumision
s
/
0) Pasaje
Urbano/Interurbano
d) | Tasas
e) | Otros Justificados
e , 100.034
Las Juanas S.A. Factura gg:;”sz 27/10/2021 | guaranies dormbistibia
12 | Total Gastos incurridos (a+b+c+d+e) @ | 140.034
13 Monto devuelto: @
Nota de Depésito Fiscal N° o Boleta Depdsito N° y nombre de la cuenta.
14 | Monto sin Rendicion (5a-12-13) & I
Fecha de recepcién del formulario y los documentos de respaldo presentados por los |
15 beneficiarios a la Administracién del Ente deberan ser originales, y la institucion } };h i |
presentara copia autenticada a la CGR adjunto al formulario original. Oa J J }
(Sello institucional) | l
°, Art. 40: “La persona que

Ley N° 276/94 “Orgénica y Funcional de la Contraloria General de la Republi
proporcionare datos o informes falsos a la Contraloria General, sera sahcioha

penales vigentes...”

onforme a las disposiciones

ad jneﬁciario
Aclaracién y C.l. N°: Patricia San¢hez de Kisser
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TIMBRADO N° 15168450
Fecha Inicio Vigencia 1 3/0ctubre/2021
Fecha Fin Vigencia 31/0ctubre/2022

Comercio al po

Cel. (0975) 685 879 - Maria A

FECHA D EMISION2021-1

LETICIA RAQUEL OJEDA LINARES
Restaurantes y parrilladds

mini mercados y despensas

romenor en
icios personales n.e.p.

Otras actividades de serv
del Chaco y Manuel Q. Guerrero

RUC: 4076028 -6
ACTURA

F
N°001-001- 0005115

Calle Nasaindy ¢ Avda. Chateres
is Romero Pereira, Itapia - Py.

uxiliadora - Dist. Toma:

0-27 12:30:27
alnicia Sanchez

CONDICION DE VENTA: X

NOTA DE REMISION N*:

NOMBRE O RAZON SOCIAL: P
RUCICT N® 2133825-6
DIRECCION
CODIGO | CANT. | DESCRIPCION [ euNT | EXENTAS | 5% | 0%
RIS 1 Almuerso 40.000 40.000
| = 0
SUBTOTALES 0 §
JOTAL A PAGAR Cuarenta Mil Guaranies _ N 4400(-1(:]?
(10%) 5636 TOTALIVA: 5 535 -
DORIGINAL COMPRADOR

LIQUIDACION DETVA. (3%) 0
38 PRODUCGIONES (Hector Galeanol - Hobilitacion N
8 db Diciambee of Choteres del Chacoy M O Guerferc, [

1259 - RUC 2268289 .& Cant impresa: 5051 al 5200-
Romero P - llapa - Tel 0764 20029

ariz Auhiadara, Dist. Tamds



" Bl

FORMULARIO DE RENDICION DE CUENTAS DE VIATICOS POR BENEFICIARIO
FORMAS DE PRESENTACION: FORMATO DIGITAL Y/O VIA SISTEMA ONLINE
a, Para todos los casos de asignacion de viaticos por comisiones de servicio en el interior y exterior

del pals. .
b. Via Sistema Online para las entidades calendarizadas por Resolucion CGR.
Ley N° 6511/20

1

INSTITUCION: UNIVERSIDAD NACIONAL DE ITAPUA
C.l. N°: 2,133,825

Beneficiario: Patricia Sanchez de Kisser :
Funcionario (permanente, comisionado, contratado) | Si_X NDE
Particular | Si; No.

Cargo o funcion que desempefa: Auditoria de Gestion
Disposicion legal de designacion de Comision N°: REC.VM.N* 055/2.021. J Fesha Bo10E DAL

Vidtico asignado: a) (@ ) 140.000 [6)80% (@)112.000 | c) 20% 28.000

Destino (Ciudad/Pals, Ciudad!Dpto.) de la comision de servicio: Ma.Auxiliadora

Motivo de la comisién de servicio; Cruzamiento de datos de rotulados de bienes donados

@ IlN|lO|o | B&]w]| P

Periodo de la comisién de seryicio: Desde: 27 /10 /2.021 Hasta: 27 /10 /2.021

Registro de Salida/Entrada: Si: No:

10 | Medio de traslado:

(Tipo Documento) ) :
Institucional; Particular; x

1

1 | Detalle de gastos incurridos en la comisién de servicio:
d T 2 Comprobante. ; Moneda Extranjera’
N°© Fecha Denomlnaclén [ Monto | Cotizacién

Monto
Equivalente | Observacién

Descripcion. [ Tipo

a) | Alojamiento

b) | Alimentacién
' 40.000

001-
Don Tortu Factura 001; 27/10/2021 consumision
005115

° Urbano/Interurbano

Pasaje

d) | Tasas

e) | Otros Justificados

004- 100.034
Las Juanas S.A. Factura | 004- 27/10/2021 combustible

12 | Total Gastos incurridos (a+b+c+d+e) 0]

0014152
140,034

12 Nota de Depdsito Fiscal N° o Boleta Depésito N° y nombre de la cuenta,

Monto devuelto: @

14 | Monto sin Rendicién (5a-12-13)

3

18 presentara copia autenticada a la CGR adjunto al formulario original.

Fecha de recepcion del formulario y los documentos de respaldo presentadlos por los
beneficiarios a la Administracién del Ente deberan ser originales, y la institucion (E ’ 1 I }:}]

(Sello institucional)

Ley N° 276/94 “Organica y Funcional de la Conlraloria General de | epablica’, Art. 40: “La persona que
proporcionare datos o informes falsos a la Contraloria General, ser4 ancionada conforme a las disposiciones

penales vigentes..,."

Beneficiario

Aclaracion y C.I. N°: Patricia\S&nchez de Kisser_2.133.825




bt

TIMBRADO N° 15168450

LETICIA RAQUEL OJEDA LINARES
Restaurantes y parrilladds
Comercio al por menor en mini mercados y despensas
Otras actividades de servicios personales n.c.p.
Calle Nasaindy ¢/ Avda, Chaferes del Chaco y Manuel Q. Guerrero
- Maria Auxiliadora - Dist. Tomis Romero Percira, Itapiia - Py.

Fecha Inicio Vigencia 13/0ctubre/2021
Fecha Fin Vigenc:a 31/0ctubre/2022

RUC: 4076028 -6

FACTURA
N°001-001- 0005115

FECHA DI EMISIONZ021-10-27 12:30:27
NOMBRE O RAZON SOCIAL Palricia Sanchez
2133825-6

CONDICION DE VENTA: X

NOTA DE REMISION N°

RUCHC 1 N™
DIRECCION.
CODIGO | CANT. | DESCRIPCION [ PUNIT. | EXENTAS | 5% [ 1%
lint 1 Almuerso 40.000 40.000
SUBTOTALES -
’[""I\' A F’I"_f”\"" Cuarenta Mil Guaranies 0 0 40.000
LIQUIDACTON DI IVA: - (5%) 0 (10%) 1436 TOTAL IVA: 40.000
68 PRODUCCIONES (Hécl Galoang) - Habilitocdn N* 1250 - RUC 2268288 -6 L‘.cu\!.xm;;rum 5051 al 5200- 3.636
ORIGINAL  COMPRADOR

i g Dicwribre of Croferes del Ghaco y M O Guonero. Maria Auxihadora, Dist Tomis Romero P - llapda - Tel 0764 20028



UNIVERSIDAD NACIONAL DE ITAPUA (U.N.1)
Creada por Ley 1009/96 de fecha 03 de Diciembre de 1996
Direccién General de Administracién y Finanzas

Rectorado

ANEXO1 Version 2

'Aprobade por RESOLUCION REC N° 056/21

Formulario de Derivacién de Expedientes (Sub Grupe 230)
INFORMES FINALES DE MISION

Area Responsable - _ RéSpo'nsab_iiidad S -
' i de misidén en cuanto al formato y
ntaCIones de respaldo

1. Control y Procedlmlentos,f Mesa
de Entrada

Exp.N:  Hechopor: echa:  Devuelto por:

ISy
Nimero de Hojas: A 1. R L
OBS: La presentacion del e\pedlcntc ‘debera reallz’arﬂ@ g 1 lery Legajo: deberd contener, formulario de rendicidn de
cuentas de vidticos y los comprobantes respaldatorios originaies que justifique la asignacién; 2do. Legajo: Formulario de cuentas de
viiticos original y copia autenticada de los comprobantes respaldatorios que justifique la asignacién: Jer. Legajo: Copia simple del
formulario de rendicion de cugntas de vidticos y de los comprobantes respaldatorios que justifique la asignacién. Enviar escaneado las
documentaciones al correo controlyprocedimientof@uni.edu.py; EN CASO DE NO RENDIR O DE RENDIR EN FORMA
INDEBIDA clf minimo del 80% del vidtico asignado, debera depositar en la cuenta de origen (comunicarse con el Dpto, De Tesoreria
para la confirmacién de la cuenta de origen). El expediente de informe final de misién contiene los siguientes documentos: [
Formulario de Informe Final de misién firmado por el beneficiario: en caso de corresponder a viajes de docentes para desarrollo de
clases y/o administracion de examenes, se adjuntan memorando dirigide al Rector firmado por ¢l Decano y copia escancada en
formato pdf, del libre de registro de asistencia, en medio magnético {CD). 2. Copia de la Resolucion de Viatico y 3. Evidencia de 1a
mision realizada,

Verificacién del expediente, en cuanto a su contenido ajustado a las

2. Departarnento de Auditoria . -
_ disposiciones legales.

Fecha de

Recepcion: Hechopor:  Verificadopor: ~ Fecha: ~ Devueltopor:
‘Control, consolidacion, digitalizacion (si corresponde) y derivacion de

3. Direccion General de copia digital de los informes finales de misién al Departamento de

Administracién y Finanzas AInformatica, para su publicacién y del expediente impreso a la
 Direccion Financiera.

Fecha de

Recepcion: ~ Hecho por: Verificado por: ... Fecha: Devuelto por:

" Revisién y derivacién del expediente de Informe Final de Misién al

4. Direcctdn Financiera Departamento de Contabilidad.

Fecha de
Recepcién: Hecho por: Vertficado por: Fecha: Devuelto por:
Numero de Hojas: - ~ Fecha:

5. Departamento de Contabtlldad Archlvo anexo a los expedtentes de paoos de vidticos.

Fecha de
Recepcion: Hecho por:  Verificado por: ~ Fecha: Devuelto por:
Niimero de Hojas: . _Fecha:_

Abog. Lorenzo Zacarias N° 255 ¢ Rula 1 kin 3 * Tel.A021 13396479/ (67 1) 206990 - 206991, E-mail. oubedat@uni.edu.py Encamacidn - Paraguay




UNIVERSIDAD NACIONAL DE ]TAPUA Vision: Ser una universidad con calidad y pertinencia en la formacion,

Creada por Ley N° 1009/96 de fecha 03 de diciembre de 1996 investigacion, innovacion y vinctlacion social, reconocida a nivel nacional e
internacional, comprometida con fa construccion de una sociedad inclusiva v
sostenible,

DAREC /N° 244/2021

MEMORANDUM

A Prof. Ing. Hildegardo Gonzalez Irala, Rector
Universidad Nacional de [taplia

De: Dra. Gloria Arias, Directora Académica- Rectorado< £
Universidad Nacional de Itapiia

Fecha: 28 de octubre de 2021

Objeto: Remilir informe final de mision

Sefior Rector:
Por este medio me dirijo a usted a fin de remitir el informe final de mision segiin resolucion
REC/VM N°056/2C21, referente al viaje realizado a la filial de Marta Auxiliadora.

Atentamenie,

Expedionts N

Mision: Somos una universidad que promueve la formacion integral de profesionales de cafidad mediante la
dacencia, fa generacion y transferencia del conocimiento cienfifico - tesnologico con compromiso social para
el desarrolio sostenible, preservando la identidad nacional y fortaleciendo los procesos de infemacionalizacion.

Pagina 1 de



UNIVERSIDAD NACIONAL DE ITAPUA {U.N.L)
Creada por Ley 1009/96 de fecha 03 de Diciembre de 1996
Rectorado
ANEXO 2
Aprobado por RESOLUCION REC N° 56/2020
| FIFM/VM N°
FORMULARIO DE INFORME FINAL DE LA MISION
(Para Funcionarios Administrativos y Académicos, Otros)

LEY N° 5189/2014
INSTITUCION:UNIVERSIDAD NACIONAL DE ITAPUA
AREA INSTITUCIONAL:
i. Nombre/s y Apellidc/s del/los 2. Cargo o funcién | 3. C.I. N°: | 4. Firmas:
Beneficiario/s: que desempertia ,

2 Di T
Gloria Mariza Arias Alonso reetod 3933376 ( Q E’
Académica [

Resolucidn de Viatico N°: 056/2021 | 6. Fecha de la Resolucién: 26/10/202
Expediente de Viatico N®: 2334/2021
Destino de la Comisién de Servicio: | Maria Auxiliadora

Motivo de la Comisidn de Servicio: | Trasladarse a la filial de Maria Auxiliadora con el
objetivo de realizar una visita institucional a fin de
acompafiar al equipo de filmacion para los 25 afios
de la UNI, asi como realizar seguimiento al Plan
de Desarrollo de la Filial v reuniones con los
funcionarios.

10. | Periodo de la Comisién: 26/10/2021 | Desde: 13:00 PM | Hasta: 22:00 PM

11. | Nombre del chofer designado (Si el medio de trasiado es institucional): Mariano Duarte

BRI

12. Actividad/es Entidad o empresa visitada
12.1 | ~Acompafiamiento al equipo de filmacion para los 25 UNIVERSIDAD )
afios de la UNIL. NACIONAL DE ITAPUA-
MARIA AUXILIADORA.

-Seguimiento al Plan de Desarrollo de la Filial.

-Reuniones con los funcionarios.

13. | Beneficios de la mision realizada para la Institucién:
13.1 | Acompafiamiento y asesoramiento a la filial de Marfa Auxiliadorge====*z,,

Firma

~7

RI?GNSABLES DE LA CONSTATACION DE LA REALIZACION DE LA/S TARERAEES

| Kirma:

Aclaracion de la Firmas: Sello:

erior Jerirquico -Aclaracién de Firma:

+

Mesa de Entrada de Contrdl y Procedimientos:
Expediente N°: _AH}

Fecha:{ N |
Hora: |11

Fima‘%“‘ 3
Aclaracrof} de Firma:

]



UNIVERSIDAD NACIONAL DE ITAPUA

Creada por Ley N2 1009/95 de fecha 03 de didembre de 1996

Rectorado

Encarnaclén, 26 de octubre de 2021~
RESOLUCION REC/VM N°056/2021.-

POR LA CUAL SE AUTORIZA EL PAGO DE “VIATICO y MOVILIDAD", A FUNCIONARIOS DEL
RECTORADO DE LA U.N.I )

VISTO Y CONSIDERANDO:

‘EI expediente N® 2334/2021, correspondiente al memorando presentado por 1a Dra. Glorfa Arlas, Directora
Académica del Rectorado, por el cual solicita la provisién de vistico qulen se estarfa trasladando a Ja cludad de Marfa
Auxiliadora a fin de acompafiar al equlpo de flimaclén para los 25 afios de la UNI, as! como realizar seguimiento a} Plan
de Desarrollo de la filia] y reuniones con los funclonarlos, el dla martes 26 de octubre del corriente afg.--s--r--esms=s- -

Que, la Ley N 6.672/2021 “Que aprucha el presupuesto general de la Nacién para el Eferciclo Fiscal 2.021"
coa;temp]a el Rubro de "ViAtico y Movllidad”, y estabiece la Tabla de Valores para trasfados al interfor y exterior del
pais.

Que, “la autoridad o el funcionario facultado para autorlzar Jas comisiones de serviclos debe establecer
expresamente y por escrito, en cada caso los objetives, condiclones y Hempo de duraclén de la comisién y el monto de
vi4ltico en funcién a una tabla de valores preestablecidos®, conforme Jo establece el Art. 52 de Ja Ley N® 2.597/05 "Que
regula e otorgamiento de vidticos en Ja Administracién Piblica”.

Que, es atribucién del Rector disponer por sf solo los pagos previstos en el Presupuesta de Ja Universidad, de
conformidad a lo establecido en ef Art. 21 inc. “n” del Estatuto de la Institucién.

Que de acuerdo a 12 Resolucifn REC N® 294/2020, se asigna funciones a la VicerTectora, en representacién del
Rector, a fin de suscribir los actos adminisrativo.

POR TANTO;
LA VICERRECTORA DE LA UNIVERSIDAD NACIONAL DE ITAPUA EN USO DE SUS

ATRIBUCIONES Y DEBERES:

E LVE:

12) COMISIONAR a la Dra. Gloria Arigs Directora Académica del Rectorado, en virtud a la necesidad de
trasladarse, a la ciudad de Maria Auxiliadora ol dia martes 26 de octubre del corriente afio, a fin de reaiizar la actividad

mencicnada en el cuerpo de Ja presente resolucion.

", conforme al cuadro que se detlla a

22) AUTORIZAR el page en concepto de "Vidtico y Movilidad",
continuacién:

g
& § T
RSN ,Aﬂg, Néstor Ibéfiez Miranda
‘;“-";S (T .
& 2 \_:S‘/j retario General
5 P

SFama L

o
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-, Qv ar

£
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UNIVERSIDAD NACIONAL DE ITAPUA
Creada por Lay N° 1009/96 de fecha 02 de diciembre de 1996
TEKOMBO'E MOTENONDEHA
DIRRECION ACADEMICA - RECTORADO

Informe de Visita a Filial UN] Maria Auxiliadora

Ei dia martes, 26 de octubre de 2)21 se ha realizado una visita institucional a la filial UNI Maria
Auxiliadora con el fin de acompafar al equipo de comunicaciones para la filmacion por los 25

afios de la Universidad Nacional de Itapua.

Por otra parte, se ha mantenido reuniones referentes al sequimiento al Plan de Desarrollo de la
filial con los funcionarias de la misma.

Funcionarios de la filial.

1o

Reunion con encargada de Investigacion y Extension.

Estudiantes de Ia filial.




IVersién: 8 ]

ne JON

FORMULARIO DE RENDICION DE CUENTAS DE VIATICOS POR BENEFICIARIO
FORMAS DE PRESENTACION: FORMATO DIGITAL Y/O VIA SISTEMA ONLINE

a. Para todos los casos de asignacion de viaticos por comisiones de servicio en el interior y exterior

del pais.
b. Via Sistema Online para las entidades calendarizadas por Resolucién CGR.
Ley N° 6511/20
INSTITUCION: Universidad Nacional de Itapua
1 | Beneficiario: Gloria Arias C.I. N°: 3933316
2 Funcionario (permanente, comisionado, contratado) Si: x No:
Particular Si: No:
3 | Cargo o funcién que desempeiia: Di"rectgra Académica
4 | Disposicién legal de designacion de Comisién N°: Resolucion REC/VC Me056/2021 | Fecha : 26.10.2021
- . . "b).80% et 5RO
5 | Viatico asignado: a) (140.0006 ) (112.000¢) 0)\2\0 %28.000
& | Destino (Ciudad/Pais, Ciudad/Dpto.) de la comision de servicio:-Maria Auxiliadora
Motivo de la comisién de servicio:
7 Trasladarse a la filial de Maria Auxiliadora con el objetivo de reatizar una visita institucicnal a fin de acompaftar
al equipo de filmacion para los 25 afios de la UNI, asi como realizar seguimiento al Plan de Desarrollo de |a
Filial y reuniones con los funcionarios.
8 | Periodo de fa comisién de servicio: Desde: 26 / 10 /2021 Hasta: 26 M0 /2021
Registro de Salida/Entrada: . i
® | (Tipo Documento) St No:x
1¢ | Medio de traslado: Institucional; x Particular:
11 | Detalle de gastos incurridos en la comisién de servicio:
' S sl -Comprobante - Moneda.Extranjera... | - Monto o
- Descripcion.. .- 0 B Fecha .~ | Denominacion | Monto | Cotizacién Equi_vaalente_ Observacién -
a} | Alojamiento
b) | Alimentacion
Pasteleria y
., . 001-001 .
E‘iz?:dena Dofia Factura 0029244 | 26.10.2021 | guaranies 140.000 | consumicion
&) Pasaje
Urbano/Interurbano
d) | Tasas
e) | Otros Justificados
12 | Total Gastos incurridos {(a+b+c+d+e) @ | 140.000
13 Monto devuelto: @
Nota de Depésito Fiscal N° o Boleta Deposito N° y nombre de la cuenta.
14 | Monto sin Rendicién (5a-12-13) @
Fecha de recepcion del formulario y los documentos de respaldo pres_ente_ado'i por los
beneficiarios a {a Administracion del Ente deberan ser orig‘gnaie‘s,' y la institucion O(” l 1 ' (l?J
15 presentara copia autenticada a la CGR adjunto al formulario original. ;
(Sello institucional)

Ley N° 276/94 “Orgénica y Funcional de fa Coniraloria General de la Repﬂbﬁca”,_ Art. 40 ‘La persona que pmp?rcfonare
datos o informes falsos a la Contraloria General, sera sancionada conforme a la d:qus:c.'ones pf?fes vigentes...

’.P
1

oo

Firma del Beneficiario

Aclaracion y C.I N°__Cilonicn Acias 2933316




PRE PIZZA
CHIPA
P CORTAD0O
- DISCO EMPANADA
P MIGA
FACTURA.
TORTA

1 GALLETITY

_PAN INTEGRAL
{ PANDULCE

4 Y Timbrade N°: 15156903 )
N} PASTELERIA Y pANADERIA Fecha de Inicio 07 de Octubre 2021
b Valido hasta 31 de Octubre 2022
R.L.C. 949394 - 8
. ) Sidia
Y , erer FACTURA
R e Litea Isabel #artine; &.
= Ruta Sexta Dr, Juan Leon Mallorquin k. 46 cf Avla, Marcial Samaniego o - n q '
Tel.: {0767} 240748 - Bella Vista - ltapia - Paraguay J kN 001 001 O - 2 ™ 2 4 4
=
[ Focha f é s Ordthd de 20 Gl l Condicion de Venta: _ conTADO A crepimo [ |
Nombre o Razén Social; G /«.}'VJ o3 /'\ lﬁ‘ I\C(. < Nota de Remision N°:
\RUC D Y3 T Teteronon Domicilio: ]
PRECIO VALOR DE VENTA A
( cantioap DESCRIPCION UNITARID EXENTAS 5% 0%
iy | coauito | Jeao Sy ot
.............. GALLETA
| PAN FRANCES
........ _PAN PANCHO
_PAN LECHE

SUB TOTAL:

TOTAL A PAGAR: //,,f;ﬂﬂuZE Mowwza M | o

Total & pagar gs.:

/99 oo <

J

| LIQUIDACION DELIVA: (5%) (10%) /X ;72 i TOTAL VA /7 712 ré
J im b DE JORGE M. MATIAS SCHABUS R. - N HABILITACION. 2062 /R U.C. 2048890 - 4 | CANT. 20001 AL 20750 | Crgwet ot )
- JHORGAAV ¢ [0775) 212852 (8 (0985) 466363  SGTD REVERCHON 227 ¥ MCAL 3 F ESTIGARRIBIA IMP. 07/10/2021 et

-




| Version: 8 |

N 19

FORMULARIO DE RENDICION DE CUENTAS DE VIATICOS POR BENEFICIARIO

FORMAS DE PRESENTACION: FORMATO DIGITAL Y/O VIA SISTEMA ONLINE
a. Para todos los casos de asignacion de viaticos por comisiones de servicio en el interior y exterior
del pais.
b. Via Sistema Online para las entidades calendarizadas por Resoclucion CGR.
L.ey N° 6511/20

INSTITUCION: Universidad Nacional de Itapta
1 | Beneficiario; Gloria Arias C.l. N® 3933316
Funcicnario (permanente, comisionade, contratado) St x No:
2 - - .
Particular Si; No:
Cargo o funcidén que desempefia: Directora Académica
4 | Disposicion legal de designacion de Comisién N®: Resolucion REC/VC M°056/2021 | Fecha : 26.10.2021
o . _ b) 80% o
5 | Viatice asignado: a) (140.000¢ ) (112.0006) ¢} 20%28.000
6 | Destino (Ciudad/Pais, Ciudad/Dpto.) de la comisién de servicio: Maria Auxiliadora
Motivo de la comision de servicio;
- Trasladarse a la filial de Maria Auxiliadora con el objetivo de realizar una visita institucional a fin de acompatiar
al equipo de filmacion para los 25 afios de la UNI, asi como realizar seguimiento al Plan de Desarrollo de la
Filial y reuniones con los funcionarios.
8 i Periodo de la comision de servicio; Desde: 26 / 10 /2021 Hasta: 26 /10 /2021
Registro de Salida/Entrada: ‘. .
9 (Tipo Documento) St No:x
10 | Medio de traslado: Institucional: x Particular:
11 | Detalle de gastos mcurndos en la comision de servicio:
o L Comprobante - . . -MonedaExtranjera” ... | Monto | =
B ____Descnpcuén “Tipo - [ N° [ Fecha - anomir’ia_c_i_t_&n_ Monto | Cotizacién. _Equi\g@n_w_ Observacitn
a) | Alojamiento
k) | Alimentacion
Pasteleria y 001-001 .
E:-(ajr;:dena Dofa Factura 0029244 | 26.10.2021 | guaranies 140.000 | consumicién
¢) Pasaje
Urbano/interurbano
d} | Tasas
e} | Otros Justificados
12 | Total Gastos incurridos (a+b+c+d+e) @ | 140.000
13 Monto devuelto: @
Nota de Depdsito Fiscal N° o Boleta Deposite N° y nombre de |a cuenta,
14 | Monto sin Rendicién {5a-12-13) &
Fecha de recepcién del formulario y los documentos de respaldo presgntgdogl por los
beneficiarios a la Administracion del Ente deberan ser origi_nale_s,_ y la instituciéon m) j ' ] th
15 presentara copia autenticada a la CGR adjunio al formulario originai.
{Sello institucional)

Ley N° 276/94 “Orgénica y Funcional de la Contraloria General de la Republica], Art. 40 “La persona que proporcronare
dafos o informes falsos a la Contraloria General, sera sancionada conforme a lag disposiciones pKales vigentes...

- !‘(l@@«
&

Firma del Beneficiario_
Aclaracion y C.). N°,_(Mlocic, Aricus 34 G330




-

PASTELERIA Y PANADERIA
Deoriew Lidlice
b Thina Bsabel Sactings &.

Ruta Sexta Dr. Juan Leén Mallorquin km. 46 cf Avda. Marcial Samaniego
“el.: (0767} 240749 - Bella Vista - ltapua - Paraguay

T
bl 'Ui\f-v

A

w

Timbrado N°: 15156903
Fecha de imcio 07 de Octubre 2021
Valido hasta 31 de Octubre 2022
R.U.C 949394 -8

FACTURA
(N°001-001 0029244

P N

( Fecha%éj de (,OC WL‘/}M de 20 o/

Condicion de Venta:

CONTADO CREDITO

Nombre o Razon Social: 0 /;.'/?rj b1 qu_ i <

Nota de Remisidn N

| RUC. 5 I35 54 T Testonon:

Domigilio;

PRECIO

DESCRIFCION UNTARIG

CANTIDAD

VALOR DF VENTA
5%

EXENTAS

COQUITO

o

)z,

| PAN INTEGRAL
[-PANDULCE
PRE PiZZA

CHIPA

DISCO EMPANADA
| PMIGA

TORTA
CGALLETITA

SUB TOTAL:

TOTAL A PAGAR: /4!5’/:(,2‘? Mbww/f /4«'47/ Jh —

Total a pagar gs.:
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LVersién: S—I

N DA

FORMULARIO DE RENDICION DE CUENTAS DE VIATICOS POR BENEFICIARIO
FORMAS DE PRESENTACION: FORMATO DIGITAL Y/O VIA SISTEMA ONLINE

a. Para todos ios casos de asignacién de viaticos por comisiones de servicio en el interior y exterior
dei pais.
b. Via Sistema Online para las entidades calendarizadas por Resolucién CGR.
Ley N° 6511/20

INSTITUCION: Universidad Nacional de Itapua

1 | Beneficiario: Gloria Arias C.1. N® 3933316
Funcionario (permanente, comisionado, contratado) Si x No:

2 p -
Particular Si; No:

3 | Cargo o funcién que desempefia: Directora Académica

4 | Disposicion legal de designacién de Comision N Resolucion REC/VC M°056/2021 | Fecha : 26.10.2021

g
5 | Viatico asignado: a} (140.000G ) ?1)18205%0@) ¢) 20%28.000
6 | Destino (Ciudad/Pais, Ciudad/Dpto.) de la comision de servicio: Maria Auxiliadora

Motivo de ia comision de servicio:
Trasladarse a ia filial de Maria Auxiliadora con el objetivo de realizar una visita institucional a fin de acompariar

’ al equipo de filmacion para ios 25 afios de la UNI, asi como realizar seguimiento al Plan de Desarrollo de la
Filial y reunicnes con los funcionarios.

8 | Periodo de la comisién de servicio: Desde: 26 / 10 /2021 Hasta: 26 /10 /2021
Registro de Salida/Entrada: . _

9 {Tipo Documento) St No:x

10 | Medio de traslado: Institucional: x Particular:

11 | Detaile de gastos incurridos en la comisidn de servicio:
: e B Comg"obante P 0 s Moneda-Extranjera L. Monto | R
_DGSCrIpc:on._-.-_. L _-.j-_.'_'I'_PO- . Ne L] Fecha | Denominacion [ Monto | Cotizacién | Equivalente Qbsgrvac:ép :

a} | Alojamiento

b) | Alimentacién

Pasteleria y 001-001

Eeclj?:deria Doria Factura 0029244 | 26.10.2021 | guaranies 140.000 | consumicion

Pasaje

<) Urbano/lnterurbano

d) | Tasas

e) | Otros Justificados

12 | Total Gastos incurridos (a+b+c+d+e) @ | 140.000

13 Monto devuelto: @
Nota de Depdsito Fiscal N° o Boleta Deposito N° y nombre de |a cuenta. 3

14 | Monto sin Rendicién {5a-12-13})

Fecha de recepcion del formulario y los documentos de respaldo presentados por los
beneficiarios a la Administracion del Ente deberan ser originales, y la institucion m l 1 { /

presentara copia autenticada a la CGR adjunte al formulario criginal. :;)I
(Seilo institucional)

15

Ley N° 276/94 “Organica y Funcional de ia Coniraloria General de la Republica,,.Art. 40: “La persona que pmporcionare
datos o informes falsos a la Contraloria General, serd sancionada conforme a la d;spom,‘es vigentes...

Yy

Cg rma del Beneficiario
Aclaracién y C.1. N* ricg Aves  AGBRARH
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ITD 65 890

UNIVERSIDAD NACIONAL DL ITAPUA (UN.L)
Creada por Ley 1000/96 de feeha 03 de Diciembre de 1996
Direcelon General de Administracion y Finanzas

Reetorado
Version 2

7 Aprobado por RESOLUCION REC N° 097/2021]
Formulario de Derivacion de Expedientes (Sub Grupo 230)
INFORMES FINALES DE MISION

Aren Responsable Responsabilidad

1. Control y Procedimientos/ Mesa  Verifieacion del infhrme | de mision en cuanto al formato y
de Entrada . entaciones de respaldo,

Exp. N Hecho por:

1195 & ull
Niamero de Hojas:

1OBS: La presentacion del expediente, debePNy: i ""., “;P: Cs lepajosUlerd Legajor deberd contener. formulario de rendicion de!

fales que justifique Ta asignacion; 2do. Legajo: Formulario de cuentas de
ixidticos original v copia autenticada de los comprobantes respaldatorios que justifique Ta asignacion: 3er. Legajo: Copia simple del:
! formulario de rendicion de cuentas de vidticos v de los comprobantes respaldatorios gue justilique la asignacion. Enviar escancado las!
documentaciones al correo controlyprocedimiento@uniedupy: EN CASO DE NO RENDIR O DE RENDIR EN FORMA!
INDEBIDA ¢l minimo del 80% del vidtico asignado, deberd depositar en la cuenta de origen (comuniearse con el Dpto. De Tesorerias
para la confirmacion de la cuenta de origen). El expediente de informe final de mision conticne los siguientes documentos: 1.
Formulario de Informe Final de mision firmado por el beneficiario; en caso de corresponder a viajes de docentes para desarrollo de:
clases v/o administracién de examenes, s¢ adjuntan memorando dirigido al Rector firmado por el Decano y copia escancada en:
formato pdf. del libro de registro de asistencia, en medio magnético (CD). 2. Copia de la Resolucién de Viatico y 3. Evidencia de la;
mision realizada. i

Devuelto por:

Verificacién del expediente, en cuanto a su contenido ajustado a las

2. Departamento de Audltqnf. disposiciones legales.

Fecha de _ | :
Recepcion: " Hecho por: | Verificadopor: ~ |Fecha:  Devuelto por:
Control, consolidacién, digitalizacion (si corresponde) y derivacion de
3. Direccion General de copia digital de los informes finales de mision al Departamento de
Administracion y Finanzas Informatica, para su publicacion y del expediente impreso a la
Direccién Financiera.
Fecha de
Recepcidn: Hecho por: Verificado por: Fecha: Devuelto por:

3. Direceis Fitancics Revision y derivacion del expediente de Informe Final de Mision al
- Direccion Financie Departamento de Contabilidad.
Fecha de

Recepcion:  Hechopor:  Verificadopor: Fecha: Devuelto por:

Namero de Hojas:| Fecha: i ;

5. Departamento de Contabilidad  Archivo anexo a los expedientes de pagos de viaticos.

Fecha de |
Recepcion: ‘Hechopor:  Verificadopor: Fecha: Devuelto por: l
Numero de Hojas: Fecha: l

Abog. Lorenzo Zacarlas N° 255 ¢/ Ruta | km 3 * Tel/(021)-3396479/ (071) 206990 - 206991, E-mail: gubeda@uni edu.py Encamacion - Paraguay

Escaneado con CamScanne
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MEMORANDO
A: Ing. Hildegardo Gonzalez, Rector
DE: Argq. Myriam Morinigo; Directora de Infraestructura(yZ0l \
FECHA:  09/11/2021 Gt
Ref: Remitir informe final de mision. —

Remito Informe final de misién, de traslado a la ciudad de Natalio el dia
Lunes 25 de octubre, para inspeccionar la estructura y techo de la UNI-Filial de
Natalio, que sufriera dafios ocasionados por el temporal que azoto la zona el dia
sabado 22 de octubre del corriente afio. En dicha ocasién se constato los danos

sufridos en el edificio y cuyas imagenes se anexan en este expediente.

UNIVERSIDAD NACIONAL DE ITAPUA
SECRETARIA GFNERAL
MESA DE ENTIRADA

Expediente N°®

499
Fecha: ._ lll Hora: ]z'l Ll)

Escaneado con CamScanner



DE ITAPUA (U.N.L)

' UNIVERSIDAD NACIONAL
Crenda por Ley 1009/96 de fecha 03 de Diciembre de 1996
Reetorado
ANEXO 2
‘-_—__‘———
Aprobado por RICS()IJIJC]()N RIEC N° 4172020
FIFM/VM N°
— FORMULARIO DE INFORME FINAL DE LA MISI(_)N
(Parn Funcionarios Administrativos y Académicos, Otros)

LEY N°5189/2014

INSTITUCION:UNIVERSIDAD NACIONAL DE ITAPUA

AREA INSTITUCIONAL:

4, Firmas:

3. C.LN%

1. | Nombre/s y Apellido/s del/los

Beneficiario/s:

2, Cargo o funcion
que desempeiia

Arq. Myriam Morinigo

Directora de
Infraestructura y
Obras

Q2217
e

—

5. | Resolucion de Vidtico N°: REC/VM

N° 053/2021

6. Fecha de la Resolucion: 25f10i202

7. | Expediente de Vidtico N°: 2296/2021
Destino de la Comision de Servicio:

Filial UNI Natalio

8.
9. | Motivo de la Comision de Servicio: Inspeccionar la estructura de techo dafada por la
tormenta

10. | Periodo de la Comisién: Desde: 25/10/2021 | Hasta: 25/10/2021

11. | Nombre del chofer designado (Si el medio de traslado es institucional): Mariano Duarte

12. Actividad/es Entidad o empresa visitada
Inspeccion del techo de la Filial Natalio de la Filial Natalio de la UNI
Universidad Nacional de Itapiia dafiado por la
tormenta.

13. | Beneficios de la misién realizada para la Institucién:

Las inspecciones del estado del techo dafiado en la Filial de Natalio fueron
necesarias a fin de tomar las medidas correctivas y las evidencias del hecho, para

que la infraestructura quede de nuevo en bue

stado para el uso de funcionarios y

Firma del Superior Jerdrquico -Aclaracion

- Farag

alumnos de la institucion. ~oad Nags>
T RECT L
£ '?“’c.?
.5
';‘% 5o
o
HE

RESPONSABLES DE LA CONSTATACION DE LA REALIZACION DE

A/S TAREA/S ENCOMENDADA/S

Firma:

Aclaracion de la Firma:

Sello:

Mesa de Entrada de Control y Procedimientos:

Expediente N°% “),4 q 5
A

Fecha: (JY Il

Hora: ] ) ) )
Firma:

Aclaractértde Firma®

fmﬁmj_@

\

Escaneado con CamScanner



UNIVERSIDAD NACIONAL DE ITAPUA

Creada por Ley N9 1009/96 de fecha 03 de diclembre de 1996
Rectorado

Encarnacién, 25 de octubre de 2021.-
RESOLUCION REC/VM N° 053/2021.-

POR LA CUAL SE AUTORIZA EL PAGO DE "VIATICO y MO VHJDAD_", A FUNCIONARIOS DEL
RECTORADO DE LA U.N.I,-+++==+=+== R — s ensbarasasssamennaanscenansnsoeee s
?

VISTO Y CONSIDERANDO:

El expediente N® 2296/2021, correspondiente al memorando presentado por la Arg. Myrlam
Morinlgo, Directora de Infraestructura, por el cual solicita la provisién de viético quien se estarfa trasladando
a la filial Natalio, a fin de inspeccionar la estructura de techo dafiada por la tormenta, el dfa lunes 25 de

octubre del corriente afio.

!
Que, la Ley N® 6.672/2021 “Que aprueba el presupuesto general de la ‘Nacfdn para el Ejercicio Fiscal
2.021" contempla el Rubro de "Vidtico y Movilidad”, y establece la Tabla de Valres para traslados al interior

»

y exterior del pafs.

Que, “la autoridad o el funcionario facultado para autorizar las? cﬁmisiunes de servicios debe
establecer expresamente y por escrito, en cada caso los objetivos, condiciones y tiempo de duracién de la
comisién y el monto de viético en funcién a una tabla de valores preestablecidos”, cohforme lo establece el
Art. 52 de 1a Ley N2 2.597/05 “Que regula el otorgamiento de viaticos en la Administraciéon Pﬁ?lica".-----------—

iy
Que, es atribucién del Rector disponer por sf solo los pagos previstos en el PreSupuesto de la
Universidad, de conformidad a lo establecido en el Art. 21 inc. “n” del Estatuto de 1a Institucidn.--=======---=====

POR TANTO; ;
EL RECTOR DE LA UNIVERSIDAD NACIONAL DE ITAPUA EN USO DE SUS ATRIBUCIONES Y

DEBERES: -

RESUELVE:'

12) COMISIONAR a la funcionaria: Arq. Myriam Morinigo, Directora de Infraestructura, el dfa lunes 25 de
octubre del corriente afio, a la ciudad de Natalio, a fin de realizar las actividades expresadas en el

cuerpo de la presente Resolucién.

29) AUTORIZAR el pago en concepto de “Vidtico y Movilidad”, conforme al cuadro que se detalla a

continuacién:

izabeth Morinigo Sch

32) COMUNICAR a quienes corresponda y cumplido archivar.

V5 Abg. Néstan 'I?dﬁez Miranda onzdlez Irala
\, Sj?e rio General

Escaneado con CamScanner
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Versién: 8

o o)l
TAS DE VIATICOS POR BENEFICIARIO

O DIGITAL Y/O VIA SISTEMA ONLINE
| interior y exterior

FORMULARIO DE RENDICION DE CUEN

FORMAS DE PRESENTACION: FORMAT \ <
a. Paratodos los casos de asignacion de vialicos por comisiones de servicio en €

del pals.
b. Via Sistema Online para las entidades calendarizadas por Resolucion CGR.
Loy N° 6511/20

INSTITUCION: __Universidad Nacional de Itaptia
= CIN° 602217 '
1 | Beneficiario; Myriam Elizabeth Morinigo Schapovaloff et Ol |
2 Funcionario (permanente, comisionado, contratado) S X No: . |
Particular Si: No:
3 | Cargo o funcién que desempefia: Directora de Infraestructura y Obras A
4 | Disposicion legal de designacion de Comision N°; REC/VM N° 053/2021 Fecha : 25/10/2021°
o,
5 | viatico asignado: a) (@ ) 140,000 ?ﬁg%{;om)__ ¢) 20% (@) 28.000
6 | Destino (Ciudad/Pals, Ciudad/Dpto.) de la comisién de servicio: Distrito de Natalio / '
7 | Motivo de la comisién de servicio: Inspeccién de estructura de techo dafada por la tormenta
8 | Periodo de la comision de servicio: Desde; 25/10/2021 Hasta: 25/ 10 /2021
Registro de Salida/Entrada: ] ;
g (Tipo Documento) St: N
10 | Medio de traslado: Institucional: X Particular:
11 | Detalle de gastos incurridos en la comision de servicio:
. Comprobante Moneda Extranjera Monto
Descripcion. Tipo N° Fecha Denominacién | Monto | Cotizacién | Equivalente Observacion
a) | Alojamiento
001- 228.000
b) | Alimentacion Factura | 001- | 25/10/2021
0029198
o) Pasaje
Urbano/Interurbano
d) | Tasas
e) | Otros Justificados
12 | Total Gastos incurridos (a+b+c+d+e) @ | 228.000.-
13 Monto devuelto:
Nota de Depésito Fiscal N° o Boleta Deposito N° y nombre de la cuenta. @
14 | Monto sin Rendicién (5a-12-13) @
Fecha de recepcion del formulario y los documentos de respaldo presentados por los
15 beneficiarios a la Administracion del Ente deberan ser originales, y la institucion
presentara copia autenticada a la CGR adjunto al formulario original. OGH ”L;b]
(Sellg institucional) y .

Ley N° ‘276}94 “Orgén{'ca y Funcional de la Conlralorfa General de la/Rgpubfica’, Art. 40: “La persona que
proporcionare datos o informes falsos a la Conlraloria General, sera sgnci conforme a las disposiciones

penales vigentes..."
| Reheficiario
W L0227
g7

Firma de!

1

Aclaracion y &
[

Escaneado con CamScanner
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|Versl6n: 8 I

)

FORMULARIO DE RENDICION DE CUENTAS DE VIATICOS POR BENEFICIARIO
FORMAS DE PRESENTACION: FORMATO DIGITAL Y/O VIA SISTEMA ONLINE

Para todos los casos de asignacion de viticos por comisiones de servicio en el interior y exterior

del pals.
b. Via Sistema Online para las entidades calendarizadas por Resolucién CGR.

Loy N® 6511/20

a

INSTITUCION: __Universidad Nacional de ltapua
1 | Beneficiario: Myriam Elizabeth Mur!nigja_éizh.a;mvaloff ClI. N 602217
2 Funcionario (permanente, comisionado, contralado) St X No:
Particular Si: No:
3 | Cargo o funcién que desempefia: Directora de Infraestructura y Obras
4 | Disposicion legal de designacion de Comision N°: REC/VM N° 053/2021 Fecha : 25/10/2021
5 | Viatico asignado: a) (@ ) 140,000 ??lg%ago(a) c) 20% () 28.000
6 | Destino (Ciudad/Pals, Ciudad/Dpto.) de la comisién de servicio: Distrito de Natalio
7 | Motivo de la comision de servicio: Inspeccién de estructura de techo dafiada por la tormenta
8 | Periodo de la comisién de servicio: Desde: 25/10/2021 Hasta: 25/ 10 /2021
Registro de Salida/Entrada: ) .
g (Tipo Documento) S Mg
10 | Medio de traslado: Institucional: X Particular:
11 | Detalle de gastos incurridos en la comision de servicio:
5 Comprobante Moneda Extranjera Monto
Descripcidn. Tipo N°® Fecha Denominacién | Monto | Cotizacion | Equivalente | Observacion
a) | Alojamiento
001- 228.000
b) | Alimentacién Factura | 001- 25/10/2021
0029198
¢) Pasaje
Urbano/Interurbano
d) | Tasas
e) | Otros Justificados
[ 12 | Total Gastos incurridos (a+b+c+d+e) @ | 228.000.-
13 Monto devuelto: @
Nota de Depésito Fiscal N° o Boleta Depésito N° y nombre de la cuenta.
[ 14 | Monto sin Rendicién (5a-12-13) @
Fecha de recepcion del formulario y los documentos de respaldo presentados por los
15 beneficiarios a la Administracién del Ente deberan ser originales, y la institucion
presentara copia autenticada a la CGR adjunto al formulario original. Oq ’ ! ' ' :h I '

(Sello institucional) ,'
Ley N° 276/94 “Orgénica y Euncional de la Contraloria General de la Rgpublica”, Art. 40: “La persona que
informes falsos a la Contraloria General, serd/ sandgnada conforme a las disposiciones

proporcionare datos 0
Fjrma d neficiario
Aclaracién y C.l. NJ\IE{( M% f e | ‘?

penales vigentes...”
e
[ 7

Escaneado con CamScanner
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Versi6n: 8

ne )92
FORMULARIO DE RENDICION DE CUENTAS DE VIATICOS POR BENEFICIARIO

FORMAS DE PRESENTACION: FORMATO DIGITAL Y/O VIA SISTEMA ONLINE
a. Para todos los casos de asignacion de viaticos por comisiones de servicio en el interior y exterior

del pals.
b. Via Sistema Online para las entidades calendarizadas por Resolucion CGR.
Ley N° 6511/20
INSTITUCION: __Universidad Nacional de Itaptia

1 | Beneficiario: Myriam Elizabeth Morinigo Schapovaloff C.I. N”: 602,217
2 Funcionario (permanente, comisionado, contratado) Si X No:

Particular Si: No:
3 | Cargo o funcion que desempefia: Directora de Infraestructura y Obras
4 | Disposicion legal de designacion de Comisién N°; REC/VM N° 053/2021 Fecha : 25/10/2021
5 | Viatico asignado: a) (@ ) 140.000 D (8 ¢) 20% (@) 28.000
6 | Destino (Ciudad/Pals, Ciudad/Dpto.) de la comisién de servicio: Distrito de Natalio
7 | Motivo de la comisién de servicio: Inspeccidn de estructura de techo dafiada por la tormenta
8 | Periodo de la comision de servicio: Desde: 25/10/2021 Hasta: 25/ 10 /2021

Registro de Salida/Entrada: . ;
® | (Tipo Documento) St No:
10 | Medio de traslado: Institucional: X Particular:
11 | Detalle de gastos incurridos en |a comisién de servicio.

o Comprobante Moneda Extranjera Monto )
Descripcion. Tipo N° Fecha Denominacién | Monto | Cotizacion Equivélaﬂte Observacion
a) | Alojamiento
001- 228.000
b) | Alimentacion Factura | 001- 25/10/2021
- 0029198

) Pasaje
; Urbano/Interurbano
d) | Tasas
e) | Otros Justificados
12 | Total Gastos incurridos (a+b+c+d+e) @ | 228.000.-
13 Monto devuelto: ®

Nota de Deposito Fiscal N° o Boleta Deposito N° y nombre de la cuenta.
14 | Monto sin Rendicion (5a-12-13) ®

Fecha de recepcion del formulario y los documentos de respaldo pregentadn;. porlos |,

beneficiarios a la Administracién del Ente deberan ser orig‘gnale_s._ y la institucién 0:” l ' l
i presentara copia autenticada a la CGR adjunto al formulario original. )) ,

(Sello institucional) . -

General de la Republica”, Art. 40: “La persona que

Ley N° 276/94 “Organica y Funcional de la Contraloria . 1a
proporcionare datos o informes falsos a la Contralorfa General, serd,sa nada conforme a las disposiciones

penales vigentes..." e
a del'Beneficiario
o Y
Jt

Aclaracion y C9
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/ UNIVERSIDAD NACIONAL DE ITAPUA (UN.I)
Creada por Ley 1009/96 de fecha 03 de Diclembre de 1996

Version 2

Aprobado por RESOLUCION REC N° 0972021

Formulario de Derivacién de Expedientes (Sub Grupo 230)
INFORMES FINALES DE MISION

Area Responsable Responsabilidad

1. Control y Procedimientos/ Mesa  Verificacién del info, final de misién en cuanto al formato y
de Entrada correspondencia conflas docuyfientaciones de respaldo.

Exp. N Hecho por: Fecha: Devuelto por:

Nimero de |§ /2

Hojas:

OBS: La presentacion del expediente, deberd realizarse en tgajos: ler. Legajo: deberd contener, formulario de rendicion de cuentas de vidticos y
los comprobantes respaldatorios originales que justifique la asignacién; 2do. Legajo: Formulario de cuentas de vidticos original y copia autenticada de
los comprobantes respaldatorios que justifique la asignacién; 3er. Legajo: Copia simple del formulario de rendicién de cuentas de vidticos y de los
comprobantes respaldatorios que justifique la asignacién. Enviar escaneado las documentaciones al correo controlyprocedimiento@uni.edu py; EN
CASO DE NO RENDIR O DE RENDIR EN FORMA INDEBIDA el minimo del 80% del vidtico asignado, deberd depositar en la cuenta de origen
(comunicarse con el Dpto. De Tesorerla para la confirmacién de la cuenta de origen). El expediente de informe final de misién contiene los siguientes
documentos: 1. Formulario de Informe Final de misién firmado por ¢l beneficiario; en caso de corresponder a viajes de docentes para desarrollo de
clases y/o administracion de eximenes, se adjuntan memorando dirigido al Rector firmado por el Decano y copia escaneada en formato pdf, del libro
de registro de asistencia, en medio magnético (CD). 2. Copia de la Resolucion de Vidtico y 3. Evidencia de la mision realizada.

Verificacién del expediente, en cuanto a su contenido ajustado a las

2. Departamento de Auditoria disposiciones legales.

Fecha de
Recepcion: Hecho por: Verificado por: Fecha: Devuelto por:
Control, consolidacion, digitalizacién (si corresponde) y derivacion de
3. Direccién General de copia digital de los informes finales de misién al Departamento de
Administracién y Finanzas Informatica, para su publicacién y del expediente impreso a la
Direccién Financiera,
Fecha de
Recepcion: : Hecho por: Verificado por: Fecha: Devuelto por:

Revision y derivacién del expediente de Informe Final de Misién al

4. Direccién Financiera Departamento de Contabilidad.

Fecha de

Recepcion: Hecho por: Verificado por: Fecha: Devuelto por:
Niimero de

Hojas: Fecha:
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UNIVERSIDAD NACIONAL DE ITAPUA (U.N.I)
Creada por Ley 1009/96 de fecha 03 de Diciembre de 1996

Archivo anexo a los expedientes de pagos de yiticos.

5. Departamento de Contabilidad
Fecha de .
Recepcién: Hecho por: . Verificado por: Fecha: Devuelto por:
Numero de
Hojas: Fecha:
T
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( UNIVERSIDAD NACIONAL DE ITAPUA
L A Creada por Ley 1009/96 de fecha 03 de Diclembre de 1936
1%» ¢ DIRECCION DE COOPERACION
DC N° 18872021 -
MEMORANDUM
A : Ing. Hildegardo Gonzailez Irala, Rector
DE : Abg. Carmen M. Bogado Leiva, Directora de Cooperaci

FECHA :09/11/2021

OBJETO : Informe final de misién

—

Serfior Rector:

Por el presente me dirijo a usted a fin de presentar el Informe Final de Misi6n de la
funcionaria Carmen Bogado, Directora de Cooperacion, del viaje realizado a la ciudad de
Natalio en fecha 25 de octubre del corriente afio, a fin de coordinar el programa "25 afios UNI
y el Acto de Graduacion de la Filial de Natalio — UNL

Sin ofro particular, le saludo atentamente.

CMBL/nagg

h’EH‘:‘{}An !{A(‘}nq!\” DE ¥
(Y
chaae TARSA GENERAL PUA

[GESA DR EITRABA
Exzstionie 4o H%

,gmm JxL_mLﬁé[

Firma:

Aclar. de Firma\ ) \Zh Me
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UNIVERSIDAD NACIONAL DE ITAPUA (UN.L)
Creada por Ley 1009/96 de fecha 03 de Diciembre de 1996
Rectorado

Aprobado por RESOLUCION RECN° 412020
FIFM/VM N°

FORMULARIO DE INFORME FINAL DE LA MISION
jonarios Administrativos y Académicos, Otros)

(Para Func
LEY N° 5189/2014
lNSTlTUClON:UNIVIiRSIDM) NACIONAL DE ITAPUA

AREA INSTITUCIONAL: :
| Nombre/s y Apellido/s del/los 4, Firmas:

e
L ——
e
e

2. Cargo o funcion |3, C.LLN%

Beneficiario/s: | que desempefia
Carmen Bogado N \Qircclnm de *3.184.022
Covperacion b i

6. Fecha de la Resolucion: 25/10721

Resolucién de Vidtico N°:052/2021
I—

Expediente de Viatico N°: 2295

Destino de la Comision de Servicio: Natalio
i6n del programa “25 afios UNI"y del

Motivo de la Comision de Servicio: Coordinac
Acto de Graduacién de la Filial Natalio.

Desde:25/10/21 _| Hasta: 25/10/21
titucional):
Entidad o empresa visitada

|0~

10. | Periodo de la Comisién:
11. | Nombre del chofer designado (Si el medio de traslado es ins

12. Actividad/es
Coordinacion del programa “25 afios UNT y del Acto de
Graduacién de la Filial Natalio, el dia 25 de octubre del Filial Natalio

corriente afio.

13. | Beneficios de la misién realizada para la Institucion:
Coordinacion del programa 25 afios UNI"y del Acto de Graduacién de la Filial

Natalio, el dia 25 de octubre del corriente aiio.

Firma del Superiof Jerirquico -Aclaracién de Firma:

RESPONSABLES mﬂ CONTTATAC!ON DE LA REALIZACION DE LA/S TAREA/S ENCOMENDADAS

Firma: :
’;M:/El‘.'aciﬂn’ﬂe la F i"nﬁ‘ ila:

\
Mesa de Entrada de Contyol y Procedimi -
Expediente N°: “hqqﬁ \ mientos:
Fecha:(J4] || ) ]
Hora: 1.5} )\

Firma;

—
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UNIVERSIDAD NACIONAL DE rerl:lA (U.N.L)
Creada por Ley 1009/96 de fecha 03 de Diciembre de 1996
Rectorado

| [ .
A |Aclaraci6n de Firma: qum . [6\.
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UNIVERSIDAD NACIONAL DE ITAPUA

Creada por Ley N® 1009/96 de fecha 03 de diclembre de 1996
Rectorado

Encarnacién, 25 de octubre de 2021.
RESOLUCION REC/VM N° 052/2021.-

POR LA CUAL SE AUTORIZA EL PAGO DE "“VIATICO y MOVILIDAD", A FUNCIONARIOS DEL
RECTORADO DE LA UN.I :

L}

VISTO Y CONSIDERANDO:

El expediente N2 2295/2021, correspondiente al memorando presentado por la Abg." Carmen
Bogado, Directora de Cooperacién, por el cual solicita la provisién de vidtico quien se estarfa trasladando a la
filial Natalio, a fin de coordinar el Acto de Graduacién y el programa 25 afios NI en dicha filial, el dfa lunes
25 de octubre del corriente afio. i

Que, la Ley N2 6.672/2021 “Que aprueba el presupuesto general de la Wacién para el Ejercicio Fiscal
2.021" contem_pla el Rubro de “Viatico y Movilidad”, y establece la Tabla de Valgre's para traslados al interior
y exterior del pafs. : i v

Que, "la autoridad o el funcionario facultado para autorizar las cii_misiones de servicios debe
establecer expresamente y por escrito, en cada caso los objetivos, condiciondb y tiempo de duracién de la
comisién y el monto de vidtico en funcién a una tabla de valores preestablecitios”, conforme lo establece el
Art. 5° de ]a Ley N 2.597/05 “Que regula el otorgamiento de vidticos en la Administracién Piblica”.~=====------

Que, es atribucién del Rector disponer por sf solo los pagos previstos en el Presupuesto de la
Universidad, de conformidad a lo establecido en el Art. 21 inc. “n" del Estatuto de la Institucién,-----=-=---=z===-=

POR TANTO; o
EL RECTOR DE LA UNIVERSIDAD NACIONAL DE ITAPUA EN USO DE SUS ATRIBUCIONES Y

DEBERES:

RESUELVE:

12) COMISIONAR a la funcionaria: Abg. Carmen Bogado, Directora de Cooperacién, el dfa lunes 25 de
octubre del corriente afio, a la ciudad de Natalio, a fin de realizar las actividades expresadas en el
cuerpo de la presente Resolucién.

292) AUTORIZAR el pago en concepto de “Vidtico y Movilidad", conforme al cuadro que se detalla a
continuacién:

Monto/AsIgnadoiGSai

140.000

RGNS

©3,184.022

HUNCIONETIO .f_n' 'll lH.'i 0] _I-_!"J..i_-_l!.-'

" Carmen Marfa Bogado Leiva

32) COMUNICAR a quienes corresponda y cumplido archivar.
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UNIVERSIDAD NACIONAL DE ITAPUA
Creada por Ley 1009/36 de fecha 03 de Diclembre de 1996
DIRECCION DE COOPERACION
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FORMULARIO DE RENDICION DE CUENTAS DE VIATICOS POR BENEFICIARIO

FORMAS DE PRESENTACION: FORMATO DIGITAL Y/O VIA 8ISTEMA ONLINE
a. Para todos los casos de asignacion de vidticos por comisiones de servicio en el interior y exterior

del pals.
b. Via Sistema Online para las entidades calendarizadas por Resolucién CGR.
Ley N°® 6611/20
INSTITUCION: _Universidad Nacional de ltapia

1 | Beneficiario: Carmen Bogado CI N 3‘1&4 022
, | Funcionario (permanente, comisionado, contratado) Sl x NG

Particular Si: No: x
3 | Cargo o funcién que desempefia: Directora de Cooperacion

: - 25/10/2021
4 | Disposicion legal de designacion de Comision N°; 052/2021 Fecha ?\-”"
o b) 80% (@) c) 20%

§ | Viatico asignado: a) (& ) 140.000 112.000 28.000
6 | Destino (Ciudad/Pais, Ciudad/Dpto.) de la comisién de serviclo: Natalio » :

Motivo de la comisian de servicio: Coordinacién del programa 25 afios UNI" y del Acto de Graduacién de la
7 | Filial Natalio _ : —
8 | Perlodo de la comisién de servicio: Desde: \25\;‘10 {12021 Hasta: 2§f 10 /2
9 Registro de Salida/Entrada: s No: X

Documento :
10 H;%Dio de tr':slado): Institucional: Particular. x
11 | Detalle de gastos incurridos en la comision de servicio:
Moneda Extranjera Monto

Fecha | Denominacién [ Monto Cotizacién w‘

Comprobante
Descripcion. Tipo N

a) | Alojamiento

Alimentacion s

Pasteleria y : 140.000 »
b) | panaderfa Dofia Faci -0029201 25}10"21 \L\ Consumicion

Lidia®

Pasaje

©) | Urbano/interurbano

d) | Tasas

e) | Otros Justificados

® |~140.000

12 | Total Gastos incurridos (a+b+c+d+e)
140.000

13 Monto devuelto: @
Nota de Depésito Fiscal N° o Boleta Depésito N° y nombre de la cuenta.
14 | Monto sin Rendicién (5a-12-13) ® 0
Fecha de recepcion del formulario y los documentos de respaldo presentados por los
15| beneficiarios a la Administracién del Ente deberan ser originales, y la Institucion qu l | l;U
presentara copia autenticada a la CGR adjunto al formulario original. )
(Sello institucional)
Ley N° 276/94 “Organica y Funcional de la Conlralorla General de la Republica’, Art. 40: ‘La persona que
proporcionare datos o informes falsos a la Contralorfa General, sera sancionada conforme a las disposiciones

penales vigentes...”
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/ FORMULARIO DE RENDICION DE CUENTAS DE VIATICOS POR aﬁxfgﬁmg’
/ FORMAS DE PRESENTACION: FORMATO DIGITAL Y/O VIA SIBTE, B o ¥ edtior
a. Para todos los casos de asignacién de vidticos por comisiones de servicio en @

del pals, 4 COR
b. Via Sistema Online para las entidades calendarizadas pof Resolucion .
Ley N° 6511/20 -
INSTITUCION: _Universidad Nacional de Itapua — W
1 | Beneficiario: Carmen Bogado . No
Funcionario (permanente, comisionado, contratado) 5_'_’5__.._-———- Moy
2 [ Part . S
Particular
, -
3 | Cargo o funcién que desempena: Directora de Cooperacion T Fecha 25072021
4 | Disposicion legal de designacion de Comision N°; 052/2021 T (G)___— 570%
5 | Viatico asignado: a) (@ ) 140.000 112.000 128000 _ ———
6 | Destino (Ciudad/Pais, Ciudad/Dpto.) de la comision de semcuz: Natalio R Ga Ao G Saduactn 4
Motivo de la comision de servicio: Coordinacion del programa 25 afios y
% Filial Natalio 5 /10 12021 Hasta: 25/ 10 12021
8 | Perfodo de la comisién de servicio: Desde:
Registro de Salida/Entrada: Si
: (Tipo Documento) Institucional:
10 | Medio de traslado: - e S
i os en - :
1] Detalle de 9352 |@m . . Comprobante ...-.ioil 0 Moneda Extranjera - Monto Observacién
Descripcién. Tipo | N' Fecha y P_enomlnacién Monto | Cotizac! E‘l‘“‘s"‘""

a) | Alojamiento

Alimentacion
¢ 00 iy
Pasteleria y a 001 001 25/10/21 140.0 _—
b) | panaderia ‘Dofia | ' 2°U™ | 0029201 icién
Lidia®

Pasaje
©) | Urbano/Interurbano

d) | Tasas

e) | Otros Justificados

12 | Total Gastos incurridos (a+btc+d+e) @ | 140.000

13 Monto devuelto: . @ 140.000
Nota de Depésito Fiscal N° o Boleta Depésito N° y nombre de la cuenta.

14 | Monto sin Rendicién (5a-12-13) @ 0
Fecha de recepcion del formulario y los documentos de respaldo presentados por los

15 beneficiarios a la Administracion del Ente deberan ser originales, y la institucién Oq I l l l JBI
presentara copia autenticada a la CGR adjunto al formulario original,

(Sello institucional)
Ley N° 276/94 “Orgénica y Funcional de la Contralorla General de la Republica’, Art. 40: “La persona que

proporcionare datos o informes falsos a la Contralorfa General, serd sancionada conforme a las disposiciones
penales vigentes...”
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FORMULARIO DE RENDICION DE CUENTAS DE VIATICOS POR BENEFICIARIO
FORMAS DE PRESENTACION: FORMATO DIGITAL Y/O VIA SISTEMA_ONUNE
a. Para todos los casos de asignacién de viaticos por comisiones de servicio e el interior y ext8

del pals.
b. Via Sistema Online para las entidades calendarizadas por Resolucion CGR.

Ley N° 6511/20
INSTITUCION: _Universidad Nacional de Itaptia e

1 | Beneficiario: Carmen Bogado
2 Funcionario (permanente, comisionado, contratado)
Particular
3 | Cargo o funcién que desempeia: Directora de Cooperacion
4 | Disposicion legal de designacién de Comisién Ne; 052/2021
5 | Viatico asignado: a) (3 ) 140.000
6 | Destino (Ciudad/Pals, Ciudad/Dpto.) de la comision de servicir.J.: Natalio G A & Graduacion de @
7 Motivo de la comision de servicio: Coordinacién del programa 25 afios y
Filial Natalio
8 | Perfodo de la comisién de servicio: Desd
9 Registro de Salida/Entrada:
(Tipo Documento
10 | Medio de traslado: : . o
11 | Detalle de gastos incurridos en la comisién de serviclo. = e Monto "
Comprobante o nacion| %ﬂ"’da Monto | Gotizacion Equivalente pservacién
Descripcion. ’inil Fecha | Den B B B
= [EE——
a) | Alojamiento ___________________._____._____-._—-———
_J________._-_—-———-———‘——"—__"__
T | —
L
______________________.___._——-——-——
Alimentacion )
Pastelerfa y Factura | 201001 | 25110721 140.000 | Gonsumicién
b) | panaderia "Dofia 0029201
| edia L T |
[ S S—,
[ e — |
o) [ I
- L =
Pasaje
©) | Urbano/Interurbano
Tl s oo ceindt
d) | Tasas
e) | Otros Justificados
12 | Total Gastos incurridos (a+b+c+d+e) @ | 140.000
13 Monta devuelto: ® 140.000
Nota de Depésito Fiscal N° o Boleta Depdsito N° y nombre de la cuenta.
14 | Monto sin Rendici6n (5a-12-13) @ 0
Fecha de recepcion del formulario y los documentos de respaldo presentados por los
15 beneficiarios a la Administracion del Ente deberan ser originales, y la institucion m , J
presentaré copia autenticada a la CGR adjunto al formulario original, ' ‘b J
(Sello institucional)

Ley N° 276/94 “Orgénica y Funcional de la Contralorla General de la Republica”, Art. 40: ‘La persona que
proporcionare datos o informes falsos a la Contralorla General, ser4 sancionada conforme & las disposiciones

penales vigentes..."
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UNIVERSIDAD NACIONAL DE ITAPUA (UN.L)

Creada por Ley 1009/96 de fecha 03 de Diciembre de 1996
Yerniin 2

Aprobada por RESOLUCION REC N° 09772021

Formulario de Derivacién de Expedientes (Sub Grupo 230)
INFORMES FINALES DE MISION

Area Responsable Responsabilidad

| de misién en cuanto al formato y

Verificacién del info
hentaciones de respaldo.

1. Control y Procedimientos/ Mesa

de Entrada
;;;;:’ Hecho (p;]r“([ / "7“5\0 .: /L QF&;;//Z/DWMHO por:
gﬁ{nem de @' ;

ojas: a5

OBS: La presentacién del expediente, deberé realizarse en tres legajos: ler. Legajo: deberé contener, formulario de rendicién de cuentas de v!hcus Y
los comprobantes respaldatorios originales que justifique la asignacion; 2do. Legajo: Formulario de cuentas de vidticos original y copia g.t_nmmada de
los comprobantes respaldatorios que justifique la asignacion; 3er, Legajo: Copia simple del formulario de rendicién de cuentas de vidticos y de los
comprobantes respaldatorios que justifique la asignacion. Enviar escaneado las documentaciones al correo controlyprocedimiento@uni edu py; EN
CASO DE NO RENDIR O DE RENDIR EN FORMA INDEBIDA el minimo del 80% del viatico asignado, deberd depositar ¢n la cuenta de origen
(comunicarse con el Dpto. De Tesoreria para la confirmacién de la cuenta de origen). El expediente de informe final de mision contiene los siguientes
documentos: 1. Formulario de Informe Final de misién firmado por el beneficiario; en caso de corresponder a viajes de docentes para desarrollo de
clases y/o administracidn de exémenes, se adjuntan memorando dirigido al Rector firmado por el Decano y copia escaneada en formato pdf, del libro
de registro de asistencia, en medio magnético (CD). 2. Copia de la Resolucion de Vidtico y 3. Evidencia de la misién realizada.

Verificacién del expediente, en cuanto a su contenido ajustado a las

2. Departamento de Auditorfa disnosic]
isposiciones legales.

Fecha de .
Recepcion: Hecho por: . Verificado por: Fecha: Devuelto por:
i
e Control, consolidacién, digitalizacién (si corresponde) y derivacién de
3. leef;cmn‘Genergl de copia digital de los informes finales de misién al Departamento de
Administracién y Finanzas Informatica, para su publicacion y del expediente impreso a la
Direccién Financiera.
Fecha de | |
Recepcion: Hecho por: | Verificado por: Fecha: Devuelto por;
4. Direccién Financiera Revisién y derivacion del expediente de Informe Final de Misi
Departamento de Contabilidad, e
Fecha de |
Recepcion: Hecho por: Verificado por: Focha: Devuelto por;
Nimero de
Hojas: | Fecha; '
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UNIVERSIDAD NACIONAL pE; ITAPUA (UN.L)
Creada por Ley 1009/96 de fecha 03 de Diciembre de 1996

5. Departamento de Contabilidad

Fecha de
Recepcién: Hecho por;

Nimero de
Hojas:

. Fecha:

' Archivo anexo a los expedientes de pagos de visticos.

. Verificado por: | Fecha: | Devuelto por:
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7€ S\ UNIVERSIDAD NACIONAL DE ITAPUA
(\ A Creada por Ley 1009/96 de fecha 03 de Diclembre de 1996
W DIRECCION DE COOPERACION
DC N° 189/2021 -
MEMORANDUM

A : Ing. Hildegardo Gonzilez Irala, Rector
DE : Abg. Carmen M. Bogado Leiva, Directora de Cooperaci6n
FECHA :09/11/2021

OBJETO : Informe final de misién

Serior Rector:

Por el presente me dirijo a usted a fin de presentar el Informe Final de Misién de las
funcionarias Carmen Bogado, Directora de Cooperacion, y Yohana Portillo, Jefa de Extensién del
Rectorado, del viaje realizado en la ciudad de Maria Auxiliadora en fecha 26 de octubre del
corriente afio, a fin de coordinar el programa “25 afios UNI" y el Acto de Graduacién de la Filial
de Maria Auxiliadora - UNI.

Sin otro particular, le saludo atentamente.

CMBL/nagg

UNIVERZIDAL M8 CIGHAL B ITAPUA
SECREVARY, s 05N 2RAL
MESA BE BERTNADA

Fxpedlente K° u :l:

S S
recrsQQUHIA e 2D

Flrm: f ;
Aclanﬁm } Qﬂmm@mw_
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/ UNIVERSIDAD NACIONAL DE ITAPUA (U.N.L)
Creada por Ley 1009/96 de fecha 03 de Diciembre de 1996
Rectorado
[ Aprobado por RESOLUCION REC N° 4172020
[ FIFM/VM N°

FORMULARIO DE INFORME FINAL DE LA MISION
(Para Funcionarios Administrativos y Académicos, Otros)

LEY N° 5189/2014
INSTITUCION:UNIVERSIDAD NACIONAL DE ITAPUA
AREA INSTITUCIONAL:
1. | Nombre/s y Apellido/s del/los 2. Cargo o funcién | 3. C.LN° | 4. Firmas:
Beneficiario/s: que desempefia [
Carmen Bogado Directora de 3.184,022 CJ
Cooperacién =%
Yohana Portillo Jefa de Extension | 4.492.394 () (L
del Rectorado HhIb-
5. | Resolucion de Vidtico N°: 059/2021 | 6. Fecha de la Resolucién: 26/10/21
7. | Expediente de Vidtico N°: 2338
8. | Destino de la Comisién de Servicio: | Maria Auxiliadora
9. | Motivo de la Comisién de Servicio: | Coordinacién del programa "25 afios UNI"y del
Acto de Graduaci6n de la Filial Maria Auxiliadora.
10. | Periodo de la Comisién: Desde: 26/10/21 | Hasta: 26/10/21
11. | Nombre del chofer designado (Si el medio de traslado es institucional):
12. Actividad/es Entidad o empresa visitada

Coordinacién del programa “25 afios UNI" y del Acto de
Graduacién de la Filial Maria Auxiliadora, el dia 26 de Filial Maria Auxiliadora

octubre del corriente afio.

13. | Beneficios de la misién realizada para la Institucién:

Coordinacién del programa “25 aiios UNI" y del Acto de Graduacién de la Filial
Maria Auxiliadora, el dia 26 de octubre del corriente aiio.

Firma del Supe%‘r Jerdrquico ~Aclaracién de Firma:

\

nzsmnsuwﬂzﬁpwmmumrﬁr# DE LA REALIZACION DE LA/S TAREA/S ENCOMENDADA/S

Firma: /)"4——//'\
| Aclaracién de lgj"Flrm‘a\: Sello:

\

Mesa de Entrada de Conrol y Procedimientos:
Expediente N° 49+ )
Fecha: ()4 Ul)

Hora: | 4! )3
Firma: 5
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UNIVERSIDAD NACIONAL DE ITAPUA (U.N.L)
reada por Ley 1009/96 de fecha 03 de Diciembre de 1996
Rectorado

[ Aclaracién de Firma: ’\ﬁi Mﬂﬂu} \:_ UUTI/
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UNIVERSIDAD NACIONAL DE ITAPUA

Creada por Ley N® 1009/96 de fecha 03 de diclembre de 1996
Rectorado

Encarnacién, 26 de octubre de 2021.-
RESOLUCION REC/VM N° 059/2021.-

POR LA CUAL SE AUTORIZA EL PAGO DE "VIATICO y MOVILIDAD", A FUNCIONARIOS DEL
RECTORADO DE LA U.N.L---======ssnssnsssnunsasssnsnnnnnnnnsnranans — i

VISTO Y CONSIDERANDO:

El expediente N® 2338/2021, correspondlente al memorando presentado por la Abg. Carmen Bogado,
Directora de Cooperacidn, por el cual solicita la provisién de vidtico para los funclonarlas: Abg. Carmen Bogado,
Directora de Cooperacidn y para la Sra, Yohana Portillo, Jefa de Extensién del Rectorado, quiehes se estarfan trasladando
ala ciudad de Marfa Auxiliadora, a fin de coordinar el Acto de Graduaclén y el programa 25 afios UNI en dicha filial, e
dfa martes 26 de octubre del corriente afio.

Que, la Ley N® 6.672/2021 "Que aprueba el presupuesto general de la Nacidén para el Efercicio Fiscal 2.021"
contempla el Rubro de “Vidtico y Movilidad", y establece la Tabla de Valores para traslados al Interior y exterior del
pais.

Que, “la autoridad o el funcionario facultado para autorizar las comisiones de servicios debe establecer
expresamente y por escrito, en cada caso los objetivos, condiciones y tiempo de duracién de la comisién y el monto de
viatico en funcién a una tabla de valores preestablecidos”, conforme lo establece el Art. 52 de la Ley N2 2.597/05 "Que
regula el otorgamiento de viaticos en la Administracién Piblica”.

Que, es atribucién del Rector disponet por si solo los pagos previstos en el Presupuesto de la Universidad, de
conformidad a lo establecido en el Art. 21 inc. “nt” del Estatuto de la [nstitucién.

Que de acuerdo a la Resolucién REC N2 294/2020, se asigna funciones a la Vicerrectora, en representacién del
Rector, a fin de suscribir los actos administrativo. -

POR TANTO;
LA VICERRECTORA DE LA UNIVERSIDAD NACIONAL DE ITAPUA EN USO DE SUS

ATRIBUCIONES Y DEBERES:

RESUELVE:

12) COMISIONAR a la funcionarias: Abg. Carmen Bogado, Directora de Caoperacicn, y para la Sra. Yohana Portillo,
Jefa de Extensidn del Rectorado, el dfa martes 26 de octubre del corriente afio, a la ciudad de Marfa Auxiliadora, a
fin de realizar las actividades expresadas en el cuerpo de la presente Resolucién.

22) AUTORIZAR el pago en concepto de "Vidtico y Movilidad', conforme al cuadro que se detalla a
continuacién:

TN 7 I GATIO COMmISIOnAd oL K 0 G Na o e [T MOTEo ASTEe
1 Carmen Marfa Bogado Leiva 3 184,022 140.000
2 Yohana Edith Portillo Ramirez 4,492,394 140,000

32) COMUNICAR a qulenes corresponday cumplido archivar,

aosiena; >
] [/
RLCLEVALCY,

ges de Insfirdn

Ny ﬂHn
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UNIVERSIDAD NACIONAL DE ITAPUA
Creada por Ley 1009/96 de fecha 03 de Diclembre de 1996
DIRECCION DE COOPERACION
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[NSTITUCION:\ _Universidad Nacional de Itaptia

N_HD

FORMULARIO DE RENDICION DE CUENTAS DE VIATICOS POR BENEFICIARIO
FORMAS DE PRESENTACION: FORMATO DIGITAL Y/O VIA SISTEMA ONLINE

a. Para todos los casos de asignacion de viéticos por comislones de servicio en el interior y exterior

del pals.
b. Via Sistema Online para las entidades calendarizadas por Resolucién CGR.
Ley N° 6511/20

1

Beneficiario: Carmen Bogado

C.l. N°: 3.184.022

2 Funcionario (permanente, comisionado, contratado) Sl x No:
Particular Si: No: X
3 | Cargo o funcién que desempefia: Directora de Cooperacion
4 | Disposicitn legal de designacion de Comision N°:059/2021 Fecha : 26/10/2021
b) 80% c)20%
5 | Vidtico asignado: a) (@ ) 140.000 ) 80% () < fyirts
6 | Destino (Ciudad/Pals, Ciudad/Dpto.) de la comisién de servicio: Marfa Auxiliadora )
, | Motivo de la comisién de servicio: Coordinacion del programa “25 afios UNI" y del Acto de Graduacion de la
Filial Maria Auxiliadora -
8 | Periodo de la comision de servicio: Desde: 28 / 10 /2021 Hasta:._ 26/ 10 /2021
9 Registro de Salida/Entrada: si: No: X
(Tipo Documento)
10 | Medio de traslado: Institucional: Particular: x
11 | Detalle de gastos incurridos en la comisién de servicio:
Comprobante Moneda Extranjera Monto
Descripcion. Tipo N° Fecha | Denominacién | Monto | Cotizacién Efluhglem Obsearvacién
a) | Alojamiento
Alimentacion
Pasteleria y 001-001
b) | panaderia“posa | FACtr .0029242 2101 140000 | Gonsumicion
Lidia” .
& Pasaje
) | Urbano/Interurbano
d) | Tasas
e) | Otros Justificados )
.
h ¥
12 | Total Gastos incurridos (a+b+ct+d+e) @ | 140.000
13 Monto devuelto: 0
Nota de Deposito Fiscal N° o Bolela Depdsito N° y nombre de la cuenta, ¢
14 | Monto sin Rendiclon (6a-12-13) 7 0
Fecha de recepcion del formulario y los documentos de respaldo presentados por los
15| beneficiarios a la Administraclon del Ente deberéan ser originales, y la Institucion
presentara copla autenticada a la CGR adjunto al formularlo orlginal. Oq l , | Il)]
(Sello instituclonal)

Ley N° 276/94 “Orgénica y Funclonal de la Contraloria General de Ia Republica”, Art. 40 "La persona que
proporcionare datos o informes falsos a la Contralorfa General, serd sancionada conforme a las disposiciones

penales vigenles...”
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Versién: 8

N_ 199
FORMULARIO DE RENDICION DE CUENTAS DE VIATICOS POR BENEFICIARIO

FOI:MAS DE PRESENTACION: FORMATO DIGITAL Y/O VIA SISTEMA ONLINE
a. Para todos los casos de asignacion de vidticos por comislones de servicio en el interior y exterior

del pals,
b. Via Sistema Online para las entidades calendarizadas por Resolucién CGR.
Ley N° 6511/20
INSTITUCION: _Universidad Nacional de Itapta
1 | Beneficiario: Carmen Bogado C.l. N: 3.184.022
2 Funcionario (permanente, comisionado, contratado) Sl x No:
Particular Si: No: x
3 | Cargo o funcién que desempefia: Directora de Cooperacion
4 | Disposicion legal de designacion de Comision N°: 059/2021 Fecha : 26/10/2021
e . ] b) 80% (®) c) 20%
5 | Viatico asignado: a) (¢ ) 140.000 112.000 28.000
6 | Destino (Ciudad/Pals, Ciudad/Dpto.) de la comisién de servicio: Maria Auxiliadora
7 | Motivo de la comision de servicio: Coordinacion del programa 25 anos UNI"y del Acto de Graduacién de la
Filial Marla Auxiliadora
8 | Periodo de la comisién de servicio: Desde: 26 /10 /2021 Hasta: 26/ 10 /2021
Registro de Salida/Entrada: 3 ;
2 (Tipo Documento) Sk i
10 | Medio de traslado: Institucional: Particular: x
11 | Detalle de gastos incurridos en la comisién de servicio:
3 Comprobante Moneda Extranjera Monto
Descripcion. Tipo Ne Fecha | Denominacién | Monto | Cotizacién eqﬂ\zhnh Observacién
a) | Alojamiento
Alimentacion
Pasteleria y 001-001
B) Panaderia "Dofia Faciur 0029242 26110121 140008 Consumicién
Lidia™
o) Pasaje
Urbano/Interurbano
d) | Tasas
e) | Otros Justificados
12 | Total Gastos Incurridos (a+b+c+d+e) @ | 140.000
13 Monto devuelto: @ 0
Nota de Depésito Fiscal N° o Boleta Depésito N® y nombre de la cuenta,
14 | Monto sin Rendicl6n (6a-12-13) @ 0
Fecha de recepcl6n del formulario y los documentos de respaldo presentados por los
15 beneficiarios a la Administraclén del Ente deberén ser originales, y la Institucion ‘
presentaréa copia autenticada a la CGR adjunto al formulario original, Oﬂ , l ’OM
(Sello institucional)

Ley N° 276/94 “Orgénica y Funclonal de la Contralorfa General de la Republica’, Art. 40: "La persona que
proporcionare datos o informes falsos a la Contralorfa General, serd sancionada conforme a las disposiciones
penales vigentes..."
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Versién: 8

n_199

FORMULARIO DE RENDICION DE CUENTAS DE VIATICOS POR BENEFICIARIO

FORMAS DE PRESENTACION: FORMATO DIGITAL Y/O VIA Sl

STEMA ONLINE

a. Para todos los casos de asignacion de vidticos por comisiones de servicio en el interior y exterior

del pals.
b. Via Sistema Online para las entidades calendarizadas por Resolucion CGR.
Ley N° 6511/20
INSTITUCION: _Universidad Nacional de Itapta
1 | Beneficiario: Carmen Bogado C.I. N 3.184.022
2 Funcionario (permanente, comisionado, contratado) Si: x No:
Particular Si: No: X
3 | Cargo o funcién que desempefia: Directora de Cooperacion
4 | Disposicion legal de designacion de Comisién N°: 059/2021 Fecha ; 26/10/2021
9 20%
5 | Viatico asignado: a) () 140.000 ?ﬁg%ﬁo{g) %005
6 | Destino (Ciudad/Pals, Ciudad/Dpto.) de la comision de servicio: Marla Auxiliadora
7 Motivo de la comision de servicio; Coordinacion del programa "25 afos UNI" y del Acto de Graduacion de la
Filial Marla Auxiliadora
8 | Periodo de la comision de servicio: Desde: 26 /10 /2021 Hasta: 26/ 10 /2021
Registro de Salida/Entrada: : '
g (Tipo Documento) 8L Moz x
10 | Medio de traslado: Institucional. Particular: x
11 | Detalle de gastos incurridos en la comision de servicio:
Comprobante Moneda Extranjera Monto
Descripcién. Tipo N° Fecha | Denominacion | Monto | Cotizacion eqﬂv;lenh Observacién
a) | Alojamiento
Alimentacion
Pasteleriay 001-001 | , ;
b) Panaderia "Dofia Faciura 0029242 261021 .00 Consumicion
Lidia”
¢) Pasaje
Urbano/Interurbano
d) | Tasas
e) | Oftros Justificados
12 | Total Gastos incurridos (a+b+c+d+e) @ | 140.000
13 Monto devuelto: @ 0
Nota de Depo6sito Fiscal N° o Boleta Depésito N* y nombre de la cuenta.
14 | Monto sin Rendicién (5a-12-13) [ 0
Fecha de recepcion del formulario y los documentos de respaldo presentados por los
15| beneficiarios a la Administracién del Ente deberan ser originales, y la Instituclén
presentara copia autenticada a la CGR adjunto al formularlo original. Ot” ] , ;M :
(Sello Institucional)

Ley N° 276/94 “Orgénica y Funclonal de la Contralorla General de la Republica’, #

Art. 40; “La persona que

proporcionare datos o Informes falsos a la Contralorla General, serd sancionada conforme a las disposiciones

penales vigentes.,..”

Escaneado con CamScanner
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INSTITUCION: _Universidad Nacional de Itaptia

FORMULARIO DE RENDICION DE CUENTAS DE VIATICOS POR

N 196

BENEFICIARIO

FORMAS DE PRESENTACION: FORMATO DIGITAL Y/O VIA SISTEMA ONLINE

a. Paratodos los casos de asignacién de viticos por comisiones de servicio en el interior

del pals.
b. Via Sistema Online para las entidades calendarizadas por Resolucion CGR.
Ley N° 6511/20

y exteriof

C.l. N 4,492.384

1 | Beneficiario: Yohana Portillo No:
Funcionario (permanente, comisionado, contratado) Sl x °:
2 [Part Si No:
articular
i - Jefa de Extension del Rectorado
3 | Cargo o funcién que desempefa: J 5 : O30
4 | Disposicion legal de designacién de Comision N°. 059/2021 :
b) 80% (B) c) 20%
5 | Vidtico asignado: a) (% ) 140.000 112.000 28.000
6 | Destino (Ciudad/Pals, Ciudad/Dpto.) de la comisién de servicio: Maria Auxiliadora
7 | Motivo de la comision de servicio: Coordinacién del programa "25 aftos UNI”
8 | Periodo de la comisién de servicio: Desde: 26 /10 /2021 Hasta: 26/ 10 /2021
9 Registro de Salid?!Entrada: si: No: x
ipo Documento -
10 (Il;lre‘:;lio de traslado: Institucional: Particular: x
11 | Detalle de gastos incurridos en la comisién de servicio: _ ——
Comprobante Moneda Extranjera
Descripcion. Tipo ':P Fecha | Denominacién | Monto | Cotizacién eqi\ghnh Observacién
a) | Alojamiento
Alimentacién
Pasteleria y 001-001
b) | panaderia Dofia | F2°1Ur2 | go2g243 | 26/10/21 140.000 | 5nsumicion
Lidia™
) Pasaje
Urbano/Interurbanc
d) | Tasas
e) | Otros Justificados
12 | Total Gastos Incurridos (a+b+c+d+e) @ | 140.000
13 Monto devuelto: 0
Nota de Dep6sito Fiscal N° o Boleta Depdsito N* y nombre de la cuenta. @
14 | Monto sin Rendicién (5a-12-13) ® 0
Fecha de recepcién del formulario y los documentos d
15 ge“'aﬁct':f;“ b Alflrisnoin del Ente deberdn ser 1:537.‘.’;'33 grleas;:ttﬁﬂgféﬁm B
resentara copla autenticada a la CGR ed|unto
(Sello institucional) koW formurierginal ol )
Ley N° 276/94 “Orgéanica y Funcional de la Contralorla General de Ja Republica®, #

proporclonare datos o informes falsos a
B e la Contralorla General, serd sancionada con
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uUNI

INSTITUCION: _Universidad Nacional de Itapta

FORMULARIO DE RENDICION DE CUENTAS DE VIATICOS PO
FORMAS DE PRESENTACION: FORMATO DIGITAL Y/O VIA SI

a. Para todos los casos de asignacion de vidticos por comisiones de servicio en el interior

del pals.
b. Vla Sistema Online para las entidades cal
Ley N° 6511/20

N6

R BENEFICIARIO

STEMA ONLINE
y exteriof

endarizadas por Resolucién CGR.

C.I. N° 4.492.394

proporcionare datos o inform
penales vigentes.,.”

es falsos a la Contraloria General, serd sancionada con

1 | Beneficiario: Yohana Portillo
, | Funcionario (permanente, comisionado, contratado) SI:_x No:
Particular Si: Noix
3 | Cargo o funcién que desempefia: Jefa de Extension del Rectorado i TPETa2021
4 | Disposicién legal de designacion de Comisién N°: 059/2021 ec f )
— b) 80% (@) c) 20%
5 | Viatico asignado: a) (¢ ) 140.000 112.000 28.000
6 | Destino (Ciudad/Pals, Ciudad/Dpto.) de la comisién de servicio: Maria Auxiliadora
7 | Motivo de la comisién de servicio: Coordinacion del programa 25 afios UNI”
8 | Periodo de 1a comision de servicio: Desde: 26 /10 /2021 Hasta: 26/ 10 /2021
9 Registro de Salida/Entrada: Si- No: x
(Tipo Documento) S :
10 | Medio de traslado: Institucional: Particular: x
11 | Detalle de gastos incurridos en [a comisién de servicio:
Comprobante Moneda Extranjera Monto
Descripcion. ’W‘l"% Fecha | Denominacién | Monto | Cotizacién quﬂ\&alem Observacién
a) | Alojamiento
Alimentacion
Pasteleria y 001-001 i
b) | panaderia "Dofia Factura | 4029243 y 2?"’ — ~140.000 | consumicion
Lidia” ™ S~
¢) Pasaje
Urbano/Interurbano
d) | Tasas
e) | Otros Justificados
12 | Total Gastos incurridos (a+b+c+d+e) =
13 | Monto devuelto: @ “06000
Nota de Depésito Fiscal N° o Boleta Depésito N° y nombre de la cuenta @
14 | Monto sin Rendicion (5a-12-13) ' @ S
Fecha de recepcién del
15| beneficiarios aﬁ: Adminif.-?trrrciu:&anﬂggl E:tgodceubme; oo o pwherados ot foa
presentara copia autenticada a la CGR ad]unter r fser ST ¥ In tucion
(Sello institucional) SRl Al l D |
Ley N° 276/94 “Orgénica y Funcional de la Contral
ralorla General de la Republica”,
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Versién: 8

v Ne_IS6
FORMULARIO DE RENDICION DE CUENTAS DE VIATICOS POR BENEFICIARIO

FORMAS DE PRESENTACION: FORMATO DIGITAL Y/O VIA SISTEMA 'ONLINE_
a. Ea‘ra t?dos los casos de asignacién de viaticos por comisiones de servicio en el interior y exterior
el pals.
b. Via Sistema Online para las entidades calendarizadas por Resolucién CGR.
Ley N° 6511/20
INSTITUCION: _Universidad Nacional de Itaptia

1 | Beneficiario: Yohana Portillo C.l. N4.462.304
o | Funcionario (permanente, comisionado, contratado) Sk x Nof
Particular Si: No: x
3 | Cargo o funcién que desemperia: Jefa de Extension del Rectorado N
: /2021
4 | Disposicion legal de designacién de Comision N° 059/2021 Fecha :26/10
A b) 80% (@) c) 20%
5 | Viatico asignado: a) (% ) 140.000 112.000 28.000
6 | Destino (Ciudad/Pals, Ciudad/Dpto.) de la comisién de servicio: Maria Auxiliadora
7 | Motivo de la comisién de servicio: Coordinacién del programa "25 afios UNI" =
8 | Perlodo de la comisién de servicio: Desde: 26-/10 /2021 Hasta: \26“1\10 /2021
9 Registro de Salida/Entrada: Si No: x
(Tipo Documento) -
10 | Medio de traslado: Institucional: Particular: x
11 | Detalle de gastos incurridos en fa comision de servicio: _
Comprobante Moneda Extranjera Monto
Descripcién. Tipo l;l" Fecha | Denominacion | Monto | Cotizacién Equh&alem Observacién
a) | Alojamiento
Alimentaci6n
Pastelerfa y . | 001-001 Ny
b) | panaderfa “Dofia Facmm\OQgQZfls' i \{0‘000 Consumicién
Lidia" ,
¢) Pasaje
Urbano/Interurbano
d) | Tasas
e) | Otros Justificados
12 | Total Gastos incurridos (a+b+c+d+e =
43 | Monto devuelto: ) ¢ \1406000
Nota de Depésito Fiscal N° o Boleta Depé .
sito N° y nombr @
14 | Monto sin Rendicién (5a-12-13) y nombre de la cuenta. @ 5
Fecha de recepcién del formul
15 beneficiarios a la Admlnlatra:k;':lgeyl E:tgc:i?g::;rzo:efz:l;?ﬁ:lti: ;rlesientt?tdomor -
presentara copla autentica ¥ 12 Instituc
ot v Pl autenicada a la CGR adunto al formularlo original D) -

Ley N° 278/94 “Orgénica
[ y Funcional de Ja C orl,
proporcionare datos o informes falsos a it ontralorla General

de la Republica®, Art. 40; "La ersona
penales vigentes,,," i nos

Contralorla General, serg sancionada conforme a las disposiciones

Escaneado con CamScanner
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