PAGINANo. 1| DE |
FECHA IMPRESION: 21/52015

ﬁ Ministerio de Finanzas
U del Ecuador

r =y
h_ COMPROBANTE DE PAGO
y
Ejercicio: 2015/ Entidad: 064-9999-0000 INSTITUTO NACIONAL DE ESTADISTICAS Y CENSOS -
No. CUR: 1389 | Tipo Registro: DEV PLANTA CENTRAL
Monto: 40,00
IVA: 0,00
Sub Total: 40,00
Retenciones IVA: 0,00
Deduccion Presupuestaria: 0,00
Total Liquido Pagar: 40,00
TAPIA MOLINA WILMER IVAN. PAGO DE SUBSISTENCIA POR LA
e COMISICN DE SERVICIO EFECTUADA A AMBATQ DEL 7 AL 8 DE MAYO
Estado: APROBADO Descripeion:  pey 2015, SEGUN INFORME DE SERVICIOS INSTITUGINALES Ne
Cuenta Monetaria No.: 4087078800 023-CGTPE-DICA-2015 (REFERENCIA CUR COMPROMISO 1249,
f ™
Solicitud de Pago Aprobado por Tesoreria Entregado al BCE
] Sl Sl
( cCta, Pagadora Fuente Descripcion de la Fuente F. Confirmado Manto Confirmado Monto Rechazado |
11100C8 1 RECURSOS FISCALES TBIOSIZ015 40,00 C.oo
i Sub - Total 40,00 0,00
Retenciones
NO PRESENTA RETENCICNES 0,00
Total Deducciones: 0.00
£,00
Deducciones Sin Factura
Igadigo Nombre Monte
Monto Liquido: 40,00




0008 &riine SAlINGEC

m CHOAE rlr LA TSR Y e st

INFORME DE SERVICIOS INSTITUCIONALES "‘;y»ff/"’ jﬁ s
Nro. SOLICITUD DE AUTORIZACION PARA FECHA DE INFORME (dd-mmm-aaaa)
CUMPLIMIENTO DE SERVICIOS INSTITUCIONALES i
_ 13/05/2015 N
023 -CGTPE-DICA-2015 . '
DATOS GENERALES =

APELLIDOS - NOMBRES DE LA O EL SERVIDOR PUESTO QUE OCUPA:
Tapia Molina Wilmer Ivdan ~ Servidor Publico 5 -
Cl: 0502282775 - ;
CIUDAD - PROVINCIA DEL SERVICIO NOMBRE DE LA UNIDAD A LA QUE PERTENECE LA O EL —\
INSTITUCIONAL SERVIDOR

Ambato — Tungurahua. ba Direccién Cartografica Estadistica DICA

SERVIDORES QUE INTEGRAN EL SERVICIO INSTITUCIONAL:
lvén Tapia, Luis Palma - Conductor Contratado

INFORME DE ACTIVIDADES Y PRODUCTOS ALCANZADOS

Objetivo:

Supervisar al personal de Encuestadores Cartograficos, Supervisores de Equipo de Campo y
Revisores, que se encuentran levantando la informacién de campo con TABLET, para el Proyecto de
Actualizacion de la Informacién Cartogréfica Estadistica 2015,

Actividades Realizadas: -
° Supervisar el levantamiento de la informacién con TABLET conjuntamente con los
encuestadores cartograficos

e Efectuar control de calidad en sectores tra bajados

e  Observar el cumplimiento de la metodologia de supervisores vy
actualizadores/encuestadores

e Revision de formularios

® Reunion de trabajo con los equipos

® Re-instruir al personal de campo

Jueves 07 de Mayo del 2015

./II

e Traslado a la ciudad de Ambato.

® Reunidn con el jefe de cartografia estadistica sobre novedades que se estan presentando
con el aplicativo de edicién cartografica en dispositivo mavil en campo.

e Verificacién de los limites de los sectores 180155999017 y 180155999006.

® Verificar que se cumpla con la metodologia para la actualizacién cartografica de campo, se
solventa dudas sobre algunas novedades que estd presentando el aplicativo de edicién
cartografica.

® Los senderos de ingresos a las viviendas se los estd dibujando en la cobertura de otras
lineas.

e Se importa la informacién actualizada del sector disperso a la Tablet de supervisién nacional
el cual se ejecuta sin inconvenientes mientras que del sector amanzanado no se logra
cumplir con este proceso para ningtin nivel de supervision, 1oN. ADMINISTRATIVA,
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FIRMA DE LA O EL SERVIDOR COMISIONADO

NOMBRE: lvan Tapia Molina

NOTA

El presente informe deberd presentarse dentro del término de 4
dias del cumplimiento de servicios institucionales, casc contrario
la liquidacién se demorara e incluso de no presentario tendria
que restituir los valores percibidos. Cuando el cumplimiento de
servicios institucionales sea superior al nimero de dias
autorizados, se deberd adjuntar la autorizacién por escrito de la
Mdxima Autoridad o su Delegado

FIRMAS DE APROBACION

FIRMA DE LA O EL RESPONSABLE DE LA UNIDAD
DEL SERVIDOR COMISIONADO

A

| .L‘-f." '-é‘i‘i.(__ —— =

FIRMA DE LA O EL JEFE INMEDIATO DE LA O EL
RESPONSABLE DE LA UNIDAD

...»;‘I"{_I___,_,_
L -r}“’f‘%‘ﬁ -;;

NOMBRE: Milton Noguera Trujillo

NOMBRE: Catalina Valle P,
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SOLICITUD DE AUTORIZACION PARA CUMPLIMIENTO DE SERVICIOS INSTITUCIONALES

Mo, SOLICITUD DE AUTORIZACION PARA CUMPLIMIENTO DE SERVICIOS INSTITUCIONALES
023—CGTPE - DICA-2015 /

FECHA DE SOLICITUD {dd-mmm-zaaa)

05/05/2015 ~

VIATICOS % MOVILIZACIONES X SUBSISTENCIAS X ALIMENTACION

j DATOS GENERALES

iAPELLII‘JDS-NOMBRES DE LA ©EL SERVIDOR |

Tapia Moli il PUESTO QUE OCUPA: .
lehdin g i Servidor Publico 5
IC.I. 0502282775 .

NOMBRE DE LA UNIDAD A LA QUE PERTENECE LA © EL SERVIDOR
[CIUDAD - FROVINCIA DEL SERVICIO INSTITUCIONAL

\Ambato - Tungurahua

Direccion Cartografica Estadistica DICA

FECHA SALIDA [dd-mmm-aaaz)

HORA SALIDA [Rhimm)

FECHA LLEGADA |dd-mmm-2aaa)

HORA LLEGADA (hh:mm)

07/05/2015

06:30

08/05/2015

17:30

[FERVIDORES QUE INTEGRAM LOS SERVICIOS INSTITUCION ALES:
lvan Tapia, Luis Palma - Conductor Contratado.

DESCRIPCION DE LAS ACTIVIDADES A EJECUTARSE

Supervisar al personal de Encuestadores Cartograficos, Supervisores de Equipo de Campo y Revisores, que|
se encuentran levantando la informacion de campo con TABLET, para el Proyecto de Actualizacién de la
Informacion Cartografica Estadistica 2015

TRANSPORTE
TIPO DE TRANSPORTE NOMBRE DE SALIDA LLEGADA
| (Aereq, tarrestre, maritimo, TRANSPORTE RUTA
otras) FECHA HORA FECHA HORA
| dd-mmm-aaaa hh:mm dd-mmm-aags hh:mm
Terrestre INEC -
ito — bato- 07/05/201 06:30 07/05/2015 09:00
CONTRATADO | Quito-—Ambato 162/ A0s 105/ |
Terrestre INEC - . '
to- 0 15:00 08/05/201 17:30
CONTRATADO Ambato - Quito | 8/05/2015 /05/2015
DATOS PARA TRANSFERENCIA
NOMERE DEL BANCO:; TIPO DE CUENTA: No. DE CUENTA:
Banco Pichincha Ahorros | 4087078800
FIRMA DE LA O EL RESPONSABLE DE LA UNIDAD
FIRM ERVIDOR SOLICIT
ADELAOELS OLICITANTE SOLICITANTE

; I\F‘JdCREDFI"-._'.‘:

ivan Tapia Molina

RVIDOR NOMBRE DE LA C EL RESPONSABLE DE LA URIDAD SOLICITANTE

Milton Noguera Trujillo

NOTA: Esta solicitud deberd ser presentada para su Autorizacidn, con por lo menos
72 horas de anticipacién al cumplimiento de |os servicios institucionales; salvo el casa
de que por necesidades institucionales |a Autoridad Nominadora autorice.

FIRMA DE LA AUTORIDAD NOMINADORA O SU DELEGADO

e De no existic dispenibilidad presupuestaria,
autorizacion quedaran insubsistentes

= Elinforme de Servicios Institucionales deberd presentarse dentra del término de
4 dias de cumplida el se rvicia institucional

tanto la soliztud como la

Estd prohibide conceder servicios institucionales durante los dias de descanso
abligatorio, can sxcepcian de las Maximas Autaridades o de casos excepcionales
debidamente justificados porla Maxima Autoridad o su Celegado.

NOMBERE DE LA AUTCRIDAD NOMINADORA C S5U DELEGADD
Catalina Valle Pifiuela

Director DICA

VERSION FORMULAHIO MRL ACTUALIZADA 12/06,/2013
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