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Ministerio de Finanzas

FECHA IMPRESION:

PAGINA No. | DE

I

1782015

del Ecuador
- 2
\ COMPROBANTE DE PAGO )
Ejercicio: 2015 Entidad: 064-9999-0000 INSTITUTO NACIONAL DE ESTADISTICAS Y CENSOS -
No. CUR: 3702 Tipo Registro:  DEV PLANTA CENTRAL
Monto: 40,00
IVA: 0,00
Sub Total: 40,00
Retenciones IVA: 0,00
Deduccién Presupuestaria: 0,00
Total Liquido Pagar: 40,00
NARVAEZ EDUARDO EDMUNDO, PAGO DE SUBSISTENCIA POR
L COMISION OTAVALO EL 24 DE JULIO DE 2015, SEGUN SOLICITUD E
Estado: APROBADO Descripcion:  |NFORME DE AUTORIZACION PARA CUMPLIMIENTO DE SERVICIOS
Cuenta Monetaria No.: 3060179504 INSTITUCIONALES No.001-DIAN-2015, ADMINISTRACION CENTRAL,
Solicitud de Pago Aprobado por Tesoreria Entregado al BCE
Sl Sl Sl
o
(" Cta. Pagadora Fuente Descripcion de la Fuente F. Confirmado Monto Confirmado Monto Rechazado |
1110008 ] RECURSOS FISCALES 13/08/2015 40,00 0.00
L Sub - Total 40,00 0,00 |
Retenciones
NO PRESENTA RETENCIONES 0,00
Total Deducciones: 0.00
0,00
Deducciones Sin Factura
Cadigo Nombre Monto
Monto Liquido: 40,00
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INstituto Nacional de estadistica v censos

SOLICITUD DE AUTORIZACION PARA CUMPLIMIENTO DE SERVICIOS INSTITUCIONALES

001-DAIN-2015

Mro. SOLICITUD DE AUTORIZACION PARA CUMPLIMIENTO DE SERVICIOS INSTITUCIONALES

FECHA DE SOLICITUD {dd-mmm-aaaa)

21-07-2015

VIATICOS

MOVILIZACIONES

SUBSISTENCIAS X ALIMENTACION

DATOS GENERALES

APELLIDOS - NOMBRES DE LA O EL SERVIDOR /
EDUARDO EDMUNDO NARVAEZ V

C.1. 1704701850

PUESTO QUE OCUPA:

SERVIDOR PUBLICO 3 / AUDITOR INTERNO

ICIUDAD - PROVINCIA DEL SERVICIO INSTITUCIONAL
IBARRA - IMBABURA

MOMBRE DE LA UNIDAD A LA QUE PERTENECE LA O EL SERVIDOR
DIRECCION DE AUDITORIA INTERNA

FECHA SALIDA (dd-mmm-aaaa) HORA SALIDA (hh:mm)

FECHA LLEGADA {dd-mmm-aaaa) HORA LLEGADA [hh:mm)

24-07-2015

08:00

24-07-2015 17:00

SERVIDORES QUE INTEGRAN LOS SERVICIOS INSTITUCIONALES.

SR. EDUARDO NARVAEZ

DESCRIPCION DE LAS ACTIVIDADES & EIECUTARSE

- Entrega de notificacion de predeterminacion de responsabilidad administrativa a ex funcionaria de la Direccion Zonal 1

Norte del INEC
TRANSPORTE
TIPO DE TRANSPORTE NOMBRE DE SALIDA LLEGADA
(Adreo, terrestre, maritime, TRANSPORTE RUTA
atros) FECHA HORA FECHA HORA
dd-mmm-aaaa hh:mm dd-mmm-aaaa hh:mm
TERRESTRE INEC QUITO - IBARRA 24-07-2015 08:00 24-07-2015 10:30
TERRESTRE INEC IBARRA - QUITO 24-07-2015 14:00 24-07-2015 17:00
DATOS PARA TRANSFERENCIA
MNOMBRE DEL BANCO: TIPO DE CUENTA: Mo, DE CUENTA:
BANCO PICHINCHA CORRIENTE 3060179504
FIRMA DE LA O EL RESPONSABLE DE LA UNIDAD
FIRMA DE LA O EL SERVIDOR SOLICITANTE SOLICITANTE
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NOMBRE DE LA O EL SERVIDOR
SR. EDUARDO EDMUNDO NARVAEZ

NOMBRE DE LA O EL RESPONSABLE DE LA UNIDAD SOLICITANTE
DR. GERMAN SANCHEZ CASTELLANOS
DIRECTOR DE AUDITORIA INTERNA, SUBROGANTE
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FIRMA DE LA AUTORIDAD NOMINADORA O SU DELEGADO

—
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NOMBRE DE LA AUTORIDAD NOMINADORA O SU DELEGADOD

ECON. NELLY LARA
COORDINADORA GENERAL ADMINISTRATIVA FINANCIERA

NOTA: Esta solicitud debera ser da para su ién, con por lo menos
72 horas de anticipacion al cumplimiento de los servicios institucionales; salvo el caso
de que por necesidades institucionales la A idad inad i

* De no existir dj ibilidad presup ia, tanto la solicitud como la

autorizacion quedaran insubsistentes
= Elinforme de Servicios Institucionales debera presentarse dentro del término de
4 dias de cumnplido el servicio institucional

Esta prohibide conceder servicios institucionales durante los dias de descanso

obligatorio, con excepcidn de las Maximas Autoridades o de casos excepcionales
debidamente justificados por la Maxima Autoridad o su Delegado,

VERSION FORMULARIC MRL ACTUALIZADA 12/06/2013
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INFORME DE SERVICIOS INSTITUCIONALES

Nro. SOLICITUD DE AUTORIZACION PARA CUMPLIMIENTO
DE SERVICIOS INSTITUCIONALES FECHA DE INFORME (dd-mmm-aaaa)
001-DAIN-2015 29-07-2015
DATOS GENERALES
APELLIDOS - NOMBRES DE LA O EL SERVIDOR PUESTO QUE OCUPA:
EDUARDO EDMUNDO NARVAEZ ;‘1704?01950 SERVIDOR PUBLICO 3 / AUDITOR INTERNO v
CIUDAD — PROVINCIA DEL SERVICIO INSTITUCIONAL NOMBRE DE LA UNIDAD A LA QUE PERTENECE LA
__ O EL SERVIDOR .
OTAVALO-IMBABURA ) DIRECCION DE AUDITORIA INTERNA

SERVIDORES QUE INTEGRAN EL SERVICIO INSTITUCIONAL:

Eduardo Narvéez, Alberto Armijos (chofer)

Fy

INFORME DE ACTIVIDADES Y PRODUCTOS ALCANZADOS

Productos alcanzados

Se procedié a ubicar la direccion en donde trabaja la Ex Directora Administrativa Financiera de la Zonal 1 Nortey a
entregar la notificacion remitida por la Contraloria General del Estado

S/
Conclusiones y recomendaciones
No amerita
ITINERARIO SALIDA LLEGADA NOTA
FECHA Estos datos se refieren al tiempo
B R, 24-07-2015 | 24-07-2015 | efectivamente utilizado en el cumplimiento del
servicio institucional, desde |a salida del lugar
HORA de residencia o trabajo habituales o del
hh:mm 08HO0 16H30 , | cumplimiento del servicio institucional segun
sea el caso, hasta su llegada de estos sitios.
TRANSPORTE
TIPO DE NONIBREDE SALIDA LLEGADA
_ TRANSPORTE TRANSPORTE RLTA FECHA HORA FECHA | HORA
{Aéreo, terrestre, maritime, otras] Admmmiasen i sritiin Riniasid bt
TERRESTRE INEC QUITO-OTAVALO | 24-07-2015/ | 08HOO | 24-07-2015 | 10H20
TERRESTRE INEC OTAVALO-QUITO | 24-07-2015 .{ 14HOO | 24-07-2015 | 16h30i

NOTA: En caso de haber utilizado transporte publico, se debera adjuntar obligatoriamente los pases a bordo o
boletos.

OBSERVACIONES

La movilizacidon desde mi domicilio a la oficina y viceversa en transporte publico. El transporte hacia la
ciudad de Otavalo facilitd la Institucién
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FIRMA DE LA O EL SERVIDOR COMISIONADO
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NOMBRE: EDUARDO EDMUNDO NARVAEZ

NOTA

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

FIRMAS DE APROBACION

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

/ e }'._{, ;’;_...C

NOMBRE:. ING. WILLIAM BOMBON OCANA
DIRECTOR DE AUDITORIA INTERNA

Noﬂfﬁﬁ/f ECO. NELY LARA
{ COORDINADORA GENERAL
ADMINISTRATIVA FINANCIERA




