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Ministerio de Finanzas

FECHA IMPRESION:

PAGINANo. | DE !
16762015

"

N

del Ecuador
COMPROBANTE DE PAGO

Ejercicio: 2015 Entidad: 064-9989-0000 INSTITUTO NACIONAL DE ESTADISTICAS Y CENSOS -
No. CUR: 1816/ Tipo Registro: ~ DEV PLANTA CENTRAL
Monto: 40,00
IVA: 0,00
Sub Total: 40,00
Retenciones IVA: 0,00
Deduccién Presupuestaria: 0,00

40,00

Total Liquido Pagar:

Estado:

Cuenta Monetaria No.:

APROBADO

SUIKOSKI LOPEZ ROBERTO CARLOS, PAGO POR SUBSISTENCIA AL
TENA EL 5 DE JUNIO DE 2015, SEGUN SOLICITUD DE AUTORIZACION
PARA CUMPLIMINETO DE SERVICIOS INSTITUCIONALES No.
027-CGTPE-DEAGA-2015, ADMINISTRACION CENTRAL, GMVV.

Descripcion:

5357971900

Solicitud de Pago

Aprobado por Tesoreria

Entregado al BCE
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(" Cta. Pagadora Fuente Descripcion de la Fuente F. Confirmado Monto Confirmado Monto Rechazado |
~nnee E R5CLRS0S F SCALES “DI0B/20°5 AC 0o Toe
\_ Sub - Total 40,00 0,00 )
Retenciones
NO PRESENTA RETENGIONES £,00
Total Deducciones: 0.00
0,00
Deducciones Sin Factura
Codigo Nombre Monto
Monto Liquido: 40,00
L O —_—




SS9 ® Ministerio
03332 AINEC
Laborales .

instituto Nnacional de estadistica v censos

SOLICITUD DE AUTORIZACION PARA CUMPLIMIENTO DE SERVICIOS INSTITUCIONALES.

ro. SOLICITUD DE AUTORIZACION PARA CUMPLIMIENTO DE SERVICIOS INSTITUCIONALES FECHA DE SOLICITUD {dd-mmm-aaaa)
027-CGTPE-DEAGA-2015 04-06-2015
VIATICOS X MOVILIZACIONES X SUBSISTENCIAS ALIMENTACION
DATOS GENERALES s T
WPELLIDOS - NOMBRES DE LA O EL SERVIDOR PUESTO QUE DCUPA: - N _ =
Suikoski Lépez Carlos Roberto Chofer . Z L
C.C. 1721302584 [ A
—
CIUDAD - PROVINCIA DEL SERVICIC INSTITUCIONAL NOMBRE DE LA UNIDAD A LA QUE PERTENECE LA O EL SER\-’IDO}" G
Tena-Napo Gestion del Parque Automotor © ¥ 4 7+
FECHA SALIDA (dd-mmm-aaaa) HORA SALIDA (hh:mm) FECHA LLEGADA (dd-mmm-zaaa) HORA LLEGADA (hh:mm)
05-06-2015 04H00 05-06-2015 21H30

SERVIDORES QUUE INTEGRAN LOS SERVICIOS INSTITUCIONALES:

Suikoski Roberto, Christian Cando segiin memorando No. INEC-CGA-2015-1123-M.

DESCRIPCICON DE LAS ACTIVIDADES A EJECUTARSE:

Movilizacion del personal para realizar la supervision del levantamiento de informacion de la
Encuesta de Informacion Ambiental Econémica en Empresas, plan tentativo sujeto a cambios de|
acuerdo a necesidades del proyecto.

TRANSPORTE
TIPO DE TRANSPORTE NOMBRE DE SALIDA LLEGADA
{Aéreo, terrestre, maritimo, TRANSPORTE RUTA
otras) FECHA HORA FECHA HORA
dd-mmm-aaaa hh:mm dd-mmm-aaaa hh:mm
Terrestre V. INEC Quito-Tena 05-06-2015 | 04HOO | 05-06-2015 08h00
Terrestre V. INEC Tena-Quito 05-06-2015 | 17h30 | 05-06-2015 21h30
DATOS PARA TRANSFERENCIA
NOMBRE DEL BANCO: TIPO DE CUENTA: Mo. DE CUENTA:
Pichincha Ahorros 5357971900
FIRMA DE LA O EL RESPONSABLE DE LA UNIDAD
FIRMA DE LA O EL SERVIDOR SOLICITANTE SOLICITANTE
NOMBRE DE LA O EL SERVIDOR NOMBRE DE LA O EL RESPONSABLE DE LA UNIDAD SOLICITANTE
Suikoski Roberto Pamela Arias
CHOFER JEFE DE UNIDAD
NOTA: Esta solicitud deberd ser pr da para su A izacidn, con por lo menos

FIRMA DE LA AUTORIDAD NOM'NADORA osu DELEGADO 72 horas de anticipacién al cumplimiento de los servicios institucionales; salvo el caso

de que por necesidades institucionales Ia Autoridad Nominadora autorice.

* De no existir disponibilidad presupuestaria, tanto la solicitud como la

4 autorizacion quedaran insubsistentes
/ 2 * Elinforme de Servicios Institucionales deberd presentarse dentro dal términe de
( - _F:," 5 -‘ 3 7 {H_ o 4 dias de cumplido el servicio institucional
i - i : Estd prohibide conceder servicios institucionales durante los dias de descanso
NOMBRE DE LA AUTORIDAD NOMINADORA O 5U DELEGADO obligaterio, con excepcién de las Maximas Autoridades o de casos excepcionales
Nelly Lara debidamente justificades por la Méxima Autoridad o su Delegado
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INFORME DE SERVICIOS INSTITUCIONALES

Nro. SOLICITUD LICENCIA CON REMUNERACION

FECHA DE INFORME (dd-mmm-aaaa)

027-CGTPE-DEAGA-2015 08-06-2015
DATOS GENERALES
APELLIDOS - NOMBRES DEL SERVIDOR PUESTO
SUIKOSKI LOPREZ ROBERTO CARLOS Chofer

C.1. 1721302584

CIUDAD - PROVINCIA DE LA COMISION

TENA - NAPO

NOMERE DE LA UNIDAD DEL SERVIDOR

Gestion del Parque Automotor

SERVIDORES QUE INTEGRAN LA COMISION

Christian Cando, Roberto Suikoski

INFORME DE ACTIVIDADES Y PRODUCTOS ALCANZADOS

ACTIVIDADES: Movilizacion del personal para realizar la supervision de levantamiento de informacion de la encuentra de
la informacion Ambiental Econémicas en Empresas, plan tentativo sujetos a cambios de acuerdo a necesidades del proyecto.

NOTA

Estos datos se refieren al tiempo efectivamente utilizado en la

ITINERARIO SALIDA LLEGADA
FECHA dd-mm-aaaa 05-06-2015 06-06-2015
HORA rhmm 02:00 04:00

Comision, desde la salida del lugar de residencia o trabajo
habituales o del cumplimiento de la licencia segun sea el caso,

hasta su llegada de estos sitios.

TRANSPORTE UTILIZADO SALIDA LLEGADA
TP DE NOMBRE DEL FECHA HORA FECHA HORA
(J:ﬁzziailil TRANSPORTE RUTA dd-mmm-aaaa hh:mm dd-mmm-aaaa hh:mm
Terrestre Vehiculo del INEC Quito - Tena 05-06-2015 02:00 05-06-2015 08:00 |
Terrestre Vehiculo del INEC Tena - Quito 05-06-2015 21:00 06-06-2015 | 04:.00
OBSERVACIONES

Adjunto: Orden de Movilizacion, Hoja de Ruta y, tickets de peajes, a fin de que se me reintegren dichos valores.

FIRMA SERVIDOR COMISIONADO

NS Ct

&

SUIKOSKI LOPREZ ROBERTO

NOTA
El presente informe debera presentarse dentro del término
maximo de 4 dias de cumplida la licencia, caso contraric la
liquidacion se demorara e incluso de no presentarlo tendria que
restituir los valores pagados. Cuando la licencia sea superior al
nuimero de horas o dias autorizados, se debera adjuntar la
autorizacion por escrito de la Maxima Autoridad o su Delegado.

FIRMAS DE

APROBACION

FIRMA DE LA O RESPONSABLE DE UNIDAD DEL SERVIDOR

COMISIONADO

JEFE INMEDIATO DEL RESPONSABLE DE LA UNIDAD

NOMBRE: PAMELA ARIAS
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NOMBRE: NELLY LARA
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