COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO

Institucion: 064 | INSTITUTO NACIONAL DE ESTADISTICAS Y CENSOS L Reporte l rptComprobanteGastos.rdic I
U. Ejecutora: 0003 | COORDINACION ZONAL 3 - INEC Fecha Elaboracion | [ No. CUR ﬁo. Original
Unid, Dose: 5500 016 [o12 [ 2015|| 4906 /| 4502
Tipo Documento Respaldo Clase Documento No. No. Expediente
COMPROBANTES ADMINISTRATIVOS DE GASTOS LIQUIDACION DE GASTOS INEC-CZ3C-2015-1012-M 1866
|
RPA RTO DEV
e DEVENGADO g OTROG GAGYOS CT 11
Cuenta
Banco: Monetaria:
Comprobante GASTOS Numero Operacion 0
Beneficiario: | 1802545994 |'VILLA TELLO KLEBER HUMBERTO I
AFECTACION PRESUPUESTARIA
PG SP PY ACT  ITEM UBG FTE ORG N.Prest DESCRIPCION MONTO
55 00 000 013 530303 1801 001 0000 0000  Viaticos y Subsistencias en el Interior 280.00
TOTAL PRESUPUESTARIO 280.00
IVA 0.00
SUB - TOTAL 280.00
RETENCIONES IVA 0.00
TOTAL DEDUCCIONES PRESUPUESTARIO 0.00
TOTAL A PAGAR 280.00
SON: DOSCIENTOS OGHENTA DOLARES
DESCRIPCION: COORDINACION ZONAL 3 INEC-VILLA KLEBER-PAGO DE VIATICOS Y SUBSISTENCIA POR COMISION REALIZADA QUITO-

PICHINCHA DEL 07-12-2015 AL 10-12-2015 DEL PROYECTO ESTADISTICAS VITALES Y SALUD, SEGUN SOLICITUD E INFORME N
*437-INEC-CZ3C-GPRAZ-15. LMRR.

DATOS APROBACION
ESTADO REGISTRADO: APROBADO:

C ! ’
APROBADO .i =0 | 7

‘l Wl u/ (fwf'dl_ - %
FECHA: —  CONTADORA | , v ; ————F——

S EEcammne Adela C :
16/12/2015 M
Funcionario Responsable Director Financiero




COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO

Institucion:
U. Ejecutora:

Unid. Desc:

064 | INSTITUTO NACIONAL DE ESTADISTICAS Y CENSOS | Reporte | rptComprobanteGastos.rdic
0003 | COORDINACION ZONAL 3 - INEC Fecha Elaboracion No. CUR  No. Original
0000 014 |012 2015 4502 4502

Tipo Documento Respaldo

Clase Documento

No.

No. Expediente

COMPROBANTES ADMINISTRATIVOS DE GASTOS LIQUIDACION DE GASTOS INEC-CZ3C-2015-1012-M 1866
[
RPA RTO DEV
Clase de
B COMPROMETIDO Gasto: OTHCS GABIOR CT T 1
Cuenta
Banco: Monetaria: l
Comprobante GASTOS Numero Operacion 0
Beneficiario: 1802545994  |VILLA TELLO KLEBER HUMBERTO l
AFECTACION PRESUPUESTARIA
PG SP PY ACT |ITEM UBG FTE ORG N.Prest DESCRIPCION MONTO
55 00 000 013 530303 1801 001 0000 0000 Viaticos y Subsistencias en el Interior 280.00
TOTAL PRESUPUESTARIO 280.00
VA 0.00
SUB - TOTAL 280.00
RETENCIONES IVA 0.00
TOTAL DEDUCCIONES PRESUPUESTARIO 0.00
TOTAL A PAGAR 280.00
SON: DOSCIENTOS OCHENTA DOLARES
DESCRIPCION: COORDINACION ZONAL 3 INEC-VILLA KLEBER-PAGO DE VIATICOS Y SUBSISTENCIA POR COMISION REALIZADA QUITO-

PICHINCHA DEL 07-12-2015 AL 10-12-2015 DEL PROYECTO ESTADISTICAS VITALES Y SALUD, SEGUN SOLICITUD E INFORME N

“@?-INEG'—CZSC-G PRAZ-15.JJMS.

4
DATOS APROBACION : //\
S— I 4/
ESTADO REGISTRADO: APROBADO: . /
/ N
APROBADO  ( | !/ P
ST ANALISTA DE CONTABILIDAD 1 /- / P
16/12/2015 ) '
Funcionans Responsable ;/I Director Financiera




SOLICITUD DE AUTORIZACION PARA CUMPLIMIENTO DE SERVICIOS INSTITUCIONALES

dfa. SOLICTTUD DE AUTORIZACION PARA CUMPUIMIENTO DE SERVICIOS INS TTUSIONAL ES ECHA DE soUCITUD - 26-11-2015

437-INEC CZ3C-GPRAZ-15
SUBSISTENCIAS L: { ALIMENTACION —‘7 ‘

VIATICOS ‘ X MOVILIZACIONES |

DATOS GENERALES

[\0EL1DOS - NOMBRES DF LA O £ SERVIDOR / /PUESTO QUE OCURA: /
VILLA TELLO KLEBER HUMBERTO 1402545994 SERVIDOR PUBLICO 6 /

NOMERE DE LA UNIDAD A LA GUE PERTENECE LA O EL SERVIDOR
GESTION DE PROCESAMIENTO DE REGISTROS

ICHIDAL - PROVINCIA DEL SERVICHD INSTITUCIONAL
QUITO, PICHINCHA

_____ B S - ADMINISTRATIVOS
FECHA SALIA: HORA SALIDA: FECHA LLEGADA: /7 HORA LLEGAA
07-12-2015 7:30 10-12-2015 / 17:00

KERVIDORES QLIE INTEGRAN LOS SERVICIOS INSITI'UEIDNN-}:_;.] N
Villa Tello Kleber Humberto — Vicente Pico

DESCRIPCION DE LAS ACTIVIDADES A EJECUTARSE: o /

/

OBRJETIVO: Realizar la entrega de los Formularios de Estadisticas Vitales y Salud en los Establecimien!g&’ que nos proporcionan informacion
lestadistica, del resto de Pichincha y Registro Civ;?dna matriz Quito, del 7 al 10 de Diciembre, se ré instruira sobre el diligenciamiento de la

Seglin autorizacion mediante Memorando Nro. INEC-CZ3C-2015 1012-M, de fecha 25 de Noviembre del 2015.

informacion y se recabara informacion faltante d@’los Municipios (Permisos de Construccion). Se proporcionara los formularios digitales de
Egresos Hospitalarios y Camas Hospitalarias.

TRANSPORTE ——— B o
TIPO DE NONIDRE SALIDA LLEGADA
TRANSPORTE DE RUTA I S
e | TR FECHA | HORA | FECHA HORA
- e | 7 demmmonsa | bhmm | ddmmerasss | hew /|
TERRESTRE TEI-1009 | Ambate-Qune /£ 7 _/_0.? 122015 / | 07:30 4/07-122015 ; 9:30 © /|
) I Quito Ambato /' 10-12-2015 / 15:00 i/fo-u--zm_s 17:00
PARA TRANSFERENCIA
NOMBRE DEL BANCO: 7 Awosecornin /0 [ weorcomme
Cocperativa San Francisco - Ahorros 39580
FIRMA DE LA O EL RESPONSABLE DE LA UNIDAD
FIRMA DE LA O EL S IDOR SOLICITANTE /
/ SOLICITANTE
= S = OSSN ol
{ Sl e
I HUMBRE nr\h\o T RESPONSARET DE LA UNIDAD SOLICTTARTE i
' na Apraez
1801500792
n NO;\:&:; so-ﬁc;'n.ud- d:be_ra_ser P b _pa.fa_; A\.t;.'_ i ,. con por lo

menos 72 horas de  anticipacdn al cumplimiento de los  servicios
institucionales; salve el caso de gue por necesidades institucionales la
Autaridgad Nominadora autorice.

= e no edstr disponibilidad presupuestaria, tanto k2 coliciod coma la
sutorizacion quedaran Insubsisientes

s bboipforme de Servicios Institecionakes debera presentarse daptro del
térmilnn de 4 dlas de cumplide al zervicio iInstitustonal

ta piohibbde conredar sepvicios nstitucionales durente 1o dias A devcanas

Liigatonn, con esrepeion de las Maimas Autoridades o de casos excoponnaes

dehadumante pstificadas por s Maxima Auvtondad o s Delegade
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INFORME DE SERVICIOS INSTITUCIONALES

' FECHA RME (dd- }
437-INEC CZ3C-GPRAZ-15 ¥ ECHA DE INFORME (dd-mmm-aaaa )

11/12/2015
DATOS GENERALES
APELLIDOS - NOMBRES DE LA O EL SERVIDOR / PUESTO QUE OCUPA:
KLEBER HUMBERTO VILLA TELLO(1802545994) SERVIDOR PUBLICO &

CIUDAD — PROVINCIA DEL SERVICIO INSTITUCIONAL NOMBRE DE LA UNIDAD A LA QUE PERTENECE LA O EL SERVIDOR
Pichincha: Mejia, Rumifiahui, Cayambe, Pedro Moncayo, GESTION DE PROCESAMIENTO DE REGISTROS ADMINISTRATIVOS
Pedro Vicente Maldonado, San Miguel de los Bancos, /
Puerto Quito

SERVIDORES QUE INTEGRAN EL SERVICIO INSTITUCIONAL. /
KLEBER HUMBERTO VILLA TELLO (1802545994) Y VICENTE PICO v

INFORME DE ACTIVIDADES Y PRODUCTOS ALCANZADOS

; v
En referencia al meyrorando Nro. INEC-CZ3C-2015-1012-M- 25 de Noviembre del afio 2.015, autorizado por la sefiora Coordinadora
Zonal (Encargada) /me traslado hasta la Provincia de Pichincha y recorro los cantones de Mejia, Rumifiahui, Cayambe, Pedro Moncayo,
Pedro Vicente Maldonado, San Miguel de los Bancos y Puerto Quito, y parroquias de Quito, segtin directorio. /

Objetivos:

Entregar: Formularios de Estadisticas Vitales en los Establecimientos de Salud para el afo 2.016, segun directorio.
Visitar: GADS de los cantones de Pichincha y a los respectivos responsables de guienes llevan control de los formularios de
Edificaciones

LUNES 7 DE DICIEMBRE DEL 2.015: ¥/ /

- Nos trasladamos a las 7h00, {Ia Provincia de Pichincha, en la cual se realiza la entrega de Formularios de Registros
Administrativos 2015/{anto fisicos y digitales, segun Directorio de Establecimientos en los cantones Mejia y Sangolqui, y en las
parroquias de Conocoto y Alangasi. Se visita, actualiza directorio y se recolecta formularios de Edificaciones en los municipios
de Mejia y Sangolqui, pernoctando en la ciudad de Quito.

MARTES 8 DE DICIEMBRE DEL 2.015 4

- Serealiza la entrega de Formularios de Registros Administ‘r(ativos 2016, tanto fisicos y digitales, segun Direciorio de
Establecimientos en el cantén Cayambe y Pedro Moncayo!y en las parroquias de Cumbaya, Tumbaco y Guayllabamba. Se
visita, actualiza directorio y se recolecta formularios de Edificaciones en los municipios de Cayambe y Pedrd Moncayo
(Tabacundo), pemociando en la ciudad de Quito. ¢ o

MIERCOLES 9 DE DICIEMBRE DEL 2.015 v
. Se realiza la entrega de Formularios De Registros Administrativos 2016, tanto fisicos y dig?ales, segln Directorio de
Establecimientos en los cantones San Miguel de los Bancos y Pedro Vicente Maldonadoy en las parroquias de San Antonio y
Calderén (Carapungo). Se visita, actualiza directorio y se recolecta formularios de Edit}céciones en los municipios de San Miguel |
de los Bancos y Pedro Vicente Maldonado, pemoctando en la ciudad de Puerto Quito

JUEVES 10 DE DICIEMBRE DEL 2.015 '/

. Serealiza la entrega de Formularios De Registros Administrativos 2016, tanto fisicos y digitales, segun Directorio de
Establecimientos en el cantén Puerto Quito, se retorna a la ciudad de Ambato, arribando a las 16h20. ¢/

CONCLUSIONES:

«  Secumplio con las actividades planificadas. ¢

RECOMENDACIONES:

«  Planificar con un rango de tiempo de visita mayor, para realizar re instruccion y solventar dudas del personal que registra la
informacion estadistica.

s  Mantener actualizado el Directorio. ¥

Nota: Se adjunta Directorio de Establecimientos de Salud




[ ITINERARIO SALIDA LLEGADA NOTA
FECHA / / Estos datos se refieren al tiempo efectivamente utilizado en el
Ko i 07/12/2015 10112120157, | cymplimiento del servicio institucional, desde la salida del lugar
7 7 de residencia o trabajo habituales o del cumplimiento del servicio
HORA 07:00 16:20 institucional seglin sea el caso, hasta su llegada de estos sitios.
hh:mm J
TRANSPORTE
TIPO DE SALIDA LLEGADA
TRANSPORTE NOMBRE DE RUTA FECHA FECHA
{Aéreo, terrestra, TRANSPORTE dd-mmm- HORA dd-mmm- HORA
maritima, otros) 2aa hh:mm aaa hh:mm
TERRESTRE TEI-1099 Ambato, 07122015 o7oa v 07112120157 18377
v Mejia(Machachi),
Rumifiahui(Sangolqui),
Conocoto, Alangasi, |
CQuito A
TERRESTRE TEI-1099 Quito, Cumbaya, 08/12/2015 07:00 08/12/2015 18:10
¥V Cusubamba, / v
Tumbaco, / g
Guayllabamba,
Cayambe, Tabacundo,
Quito
TERRESTRE TEI-1099 Quito, San Antonio, | 09/12/2015 07:00 09/12/2015 18:50
Calderdn(Carapungo), Vv
San Miguel de los ; J/ N
¥ Bancos, Pedro Vicente, d
Maldonado, Puerto /
Quito
Fs /'.
TERRESTRE TEI-1099 Puerto Quito, Ambato,| 10/12/2015 / 08:00 7 10/12/2015 | 16:20 7

hF

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

NOMBRE: Kleber Humberto Villa Tello
(1802545994)  /

boletos. P/ \
| OBSERVACIONES
FIRMA DE LA O EL SERVIDOR COMISIONADO } NOTA
/ El presente informe debera presentarse dentro del término de 4
/ dias del cumplimiento de servicios institucionales, caso contrario
/7 la liquidacién se demorard e incluso de no presentarlo 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
Maxima Autoridad o su Delegado

7

FIRMAS DE APROBACION

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

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

. pled

NOMBRE: Wsana Apraez P.

NOMBREIng. Carlos O. Fuentes C.
COORDINADOR‘ZONAL 3 CENTRO | ENCARGADO)
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Memorando Nro. INEC-CZ3C-2015-1012-M

Ambato, 25 de noviembre de 2015

PARA: Srta. Mgs. Gladis Susana Apracez Picon
Jefe de Unidad, Encargada

ASUNTO: Autorizacion para Mtyilixaui(m entrega de Formularios de Estadisticas
Vitales y Salud 2016

Autorizado, tramite pertinente. /

De mi consideracion:

Por medio del presente, solicito a usted se digne autorizar la movilizacion del personal de
Registros Administrativos, para realizar la entrega de los Formularios de Iistadisticas
Vitales y Salud en los establecimientos que nos proporcionan la informacion, de las
Provincias de Cotopaxi, Tungurahua, CHimborazo. Pastaza, Pichincha, Napo y Orellana.
del 30 de Noviembre al 16 de Diciembre, de acuerdo a la planificacion adjunta.

Sc adjunta la planificacion con la autorizacion presupucstaria.
Con sentimientos de distinguida consideracion.

Alentamente.

0o e

Dra. Paula Marcela Vega Rivera
COORDINADOR ZONAL 3 - INEC ENCARGADO, SUBROGANTE

Relerencias:
S INFC-C/Z3C-GPRAZ-2015-0199-M

Ancxos:
S PROGRAMACION ENTREGA MATERIAL 2016.pdl

Copia:

Sria. Naney 1 orena Naranjo Vaca
Seerctaria de la Coordinacion
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PLANIFICACION PARA LA ENTREGA Y RECEPCION DE FORMULARIOS EN LOS
ESTABLECIMIENTOS DE SALUD, REGISTRO CIVIL Y MUNICIPIOS

OBIETIVO: Healizar s auirega de los Tormularios para ol afic 216, de las Estadeticas Vitalas
salud v Frouesta de Tdificaciones #n 35 Oficinas dal Registes Civil | Establecimiepmos d= Salys
£OpIcgIns de 19y B diping de Ttn'1glir.-;=hl';;: Chsnarazo Cotopanl Fasters o23r0 s
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Dias 11 y 16 Diciembre 2015

Provincia de Tungurahua
Bafos

Cevallos

Maocha

Patate

Quero

Pelilec

Pillarc

Tisaleo

Dias 1y 2 de Diciembre 2015
{Dia 1 pernocta en Riohamba)

Provincia de Chimbeorazo

Richamba

Latacung
La Mana
Fangua
Pujili
Salcedo
Saquisii
Sigchos

Nombre: Susana Apraez

Dia 11 Bayron Hidrovo
Dia 16 Edwin Manjarrez

Nombre: Luis Coetlo - Edwin Manjarrez



Dias 7,8,9 y 10 de Diciembre 2015 Nombre: Susana Apraez- Byron Hidrovo
(Dias 7,8,9 pernoctara)
Provincias Napo y Orellana }
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