Ministerio de Finanzas

FECHA IMPRESION:

e

PAGINA No. !

DT [T B

del Ecuador
- ::"\j
COMPRORANTE DE PAGO

Ejercicio: 2015 Entidad: 064-0006-0000  COORDINACION ZONAL 6 - INEC
Mo. CUR: 3538 Tipo Registro:  DEV

Monto: 200,00

IVA; 0,00

Sub Total: 200,00

Retenciones IVA; 0,00

Deduccién Presupuestaria: 0,00

Total Liguido Pagar: 200,00

Estado:

Cuentia Monetaria No.:

APROBADO

Descripcion:

044080042797

CZB-INIZC, INIGUEZ MEJIA WILSON LEONARDO, PAGO POR VIAT. ¥
SUBSIET. DEL 13 AL 15 DE OCTUBRE DEL 2015, A LA CIUDAD DE LOUA,
INF.LIC. REM N¢ 286 CZ8S-GOPZ-ACTI-2015. TRANSPORTAR ANDREA

FEREZ.

Solicitud de Pago

Aprobado por Tesoreria

Entregado al BCE 1.

Si Si Si I ;
/)
!
Cta. Pagadora Fuente Descripcion de la Fuente . Confirmado Monto Confirmado Monto Rechazadn _-‘l :
1110006 1 RECURSOS FISCALES 2102075 200,00 rue |
[ Sub - Total 200,00 000 )|
= . N
]- Retenciones | B
[ NO PRESENTA RETENCIOMES, 0.00 | e
Total Deducciones: 0,00 :

0.00
Deducciones Sin Factura w-!
Cadigo Mombre thang s i
Mento Liquido: 20000




COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO

Institucion: 064 | INSTITUTO NACIONAL DE ESTADISTICAS ¥ CENSOS | Reporte rptComprobanteGastos.rdic
U. Ejecutora: 0006 | COORDINACION ZONAL 6 - INEC Fecha Elaboracion No. CUR  No. Original
Unid. Desc: 0000 019 |010 2015 3538 3532
Tipo Documento Respaldo Clase Documento No. No. Expediente
COMPROBANTES ADMINISTRATIVOS DE GASTOS LIQUIDACION DE GASTOS INF.L.R.N 256-ACTI-2015 1437
Clase d Clase de REs RIDDEY
Bedies: DEVENGADO Py OTROS GASTOS CT T 1
Cuenta
Banco: COOPERATIVA DE AHORRO Y Monetaria: | |°44"ﬁ°°42?97 |
CREDITO JUVENTUD ECUATORIANA
PROGRESISTA LTDA.
Comprobante GASTOS Numero Operacion 0
Beneficiario: | 0101697845 ||leuez MEJIA WILSON LEONARDO |
AFECTACION PRESUPUESTARIA
PG SP PY ACT  ITEM UBG FTE ORG N.Prest DESCRIPCION MONTO
55 00 011 001 730303 0101 001 0000 0000 Viaticos y Subsistencias en el Interior 200.00
TOTAL PRESUPUESTARIO 200.00
IVA 0.00
SUB - TOTAL 200.00
RETENCIOMNES IVA 0.00
TOTAL DEDUCCIONES PRESUPUESTARIO 0.00
TOTAL A PAGAR 200.00
SON: DOSCIENTOS DOLARES
DESCRIPCION: CZ6-INEC, INIGUEZ MEJIA WILSON LEONARDO, PAGO POR VIAT. Y SUBSIST. DEL 13 AL 15 DE OCTUBRE DEL 2015, A LA

CIUDAD DE LOJA. INF.LIC. REM N°.256 CZ6S-GOPZ-ACTI-2015. TRANSPORTAR ANDREA PEREZ.

ADJ CERT. N°. 129 MEMOQ INEC-CZ6S-GAFZ-2015-0814-M, ROL, ACTI-DXVH.

DATOS APROBACION
ESTADO REGISTRADO: APROBADO:
APROBADO /
FECHA: ) . / [ |, b/ /:‘
20/10/2015 bl tizre Y, \\G22/27)/1/4
d Funcionario Responssble = Director I-:n}g:uiell\ 3
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COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO

Institucion: 064 | INSTITUTO NACIONAL DE ESTADISTICAS Y CENSOS | Reporte rptComprobanteGastos.rdic
U. Ejecutora: 0006 | COORDINACION ZONAL 6 - INEC Fecha Elaboracion No. CUR  No. Original
Unid. Dese 0000 019 |010 2015 3532 3532
nid. :
Tipo Documento Respaldo Clase Documento No. No. Expediente
COMPROBANTES ADMINISTRATIVOS DE GASTOS LIQUIDACION DE GASTOS INF.L.R.N 256-ACTI-2015 1437
) d Clase de RPA RTO DEV
e COMPROMETIDO Gasto: OTROS GASTOS T 1 1
Cuenta
Banco: Monetaria:
Comprobante GASTOS Numero Operacion 0
Beneficiario: 0101697845 |INIGUEZ MEJIA WILSON LEONARDO ]
AFECTACION PRESUPUESTARIA
PG SP PY ACT ITEM UBG FTE ORG N.Prest DESCRIPCION MONTO
55 00 011 001 730303 0101 001 0000 0000 Viaticos y Subsistencias en el Interior 200.00
TOTAL PRESUPUESTARIO 200.00
IVA 0.00
SUB - TOTAL 200.00
RETENCIONES IVA 0.00
TOTAL DEDUCCIONES PRESUPUESTARIO 0.00
TOTAL A PAGAR 200.00
SON: DOSCIENTOS DOLARES
DESCRIPCION: CZ6-INEC, INIGUEZ MEJIA WILSON LEONARDQ, PAGO POR VIAT, Y SUBSIST. DEL 13 AL 15 DE OCTUBRE DEL 2015, A LA

CIUDAD DE LOJA. INF.LIC. REM N°.256 CZ6S-GOPZ-ACTI-2015. TRANSPORTAR ANDREA PEREZ.
ADJ CERT. N°. 129 MEMO INEC-CZ6S-GAFZ-2015-0614-M, ROL, ACTI-CIMP.

DATOS APROBACION
ESTADO REGISTRADO: ARROEADO: _
APROBADO
FECHA: v
19/10/2015 / AH
Funcionario Responsable Director ]:“ir.mn\.'i.:m
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CERTIFICACION PRESUPUESTARIA

1 Ftitunan
|

e £ pnulons

Ui, D

INSTITUTG HaACIONAL DE EETADISTICAE ¥ CENSOS

Wi CERTINC A TN

FICIEA DE ELARALKIN

COORDINGTIGN 20MAL & - INEC |

129

191 19115

TUR BIE DOCUMERTU HESPAL D

ULASE DE DOUUMER T REZFALDO

COMPROBANTES ADMINISTRATRDS

DE QASTOS

COMPROMISD ROARMAL OFVRGS GAETOS

CLASE D RECHSTHI A

CLASE DF fAT

CERTIFICACION PRESUPUESTARIA

Y AT (L] ufies  FTE  ORG M Puwsl TEECRIPTHON MONTO
5E “ obn an a0y B akt (e DM Viabwos y Sabsiste s e phiriean 52680 00
B i i1 i PR e T B DO Vamhegs y Sobm s e shinleea sER0 00
TOTAL PRESLPULSTAMIC $800.0U
TOTAL
SON. OCROCIENTDS UOLARES
DESCRIPCION:

CERTFCALKIN PRESUPUESTARIA ¥ FOONGMICA PARA Fi PAGE OE VIWTICOS V BUBEETERCDIAL LY CLNTCRIDR LIRS OTHIACES ESPAC ¥ ACTI
EEGUN MERIRAKDD NAG INFO-CRES-0AFZ-I0150613A

DATOS APROBACION

ESTADO

REGISTRADO:

| FECHA

P4 V2015

APROBADO

APROBADO: |




Memorando Nro. INEC-CZ6S-GAFZ-2015-0614-M

PARA: Sra. Econ. Maria Veronica Reyes Ormaza
Analista Administrativa Financiera CZ68

Cuenca, 19 de octubre de 2015

ASUNTO: SOLICITANDO APROBACION DE CERTIFICACION PRESUPUESTARIA N° 129. PARA
EL PAGO DE VIATICOS Y SUBSISTENCIAS EN EL INTERIOR. COORDINACION
ZONAL 6 INEC.

Por medio del presente, me permito informar a Ud., que para proceder a realizar el pago de vidticos y
subsistencias en el interior se procedid registrar la certificacion presupuestaria Nro.129 para comprometer el
espacio presupuestario disponible en el gjercicio fiscal vigente por el valor referencial de $ 800.00 de acuerdo al

siguiente detalle de partidas:

PROYECTO/ACTIVIDAD

PARTIDA

DENOMINACION
DE PARTIDA

N°. MEMORANDO / N°. DE

SOLICITUD VALOR

ESPAC

55 000 000

003 530303

0101 001
0000 0000

VIATICOS Y
SUBSISTENCIAS
EN EL INTERIOR

254-INEC-CZ6S-GOPZ-ESPAC-2015 280.00

ACTI

55000011

001 730303

0101 001
0000 0000

VIATICOS Y
SUBSISTENCIAS
EN EL INTERIOR

247-INEC-CZ6S-GOPZ-ACTI-2015 120.00

ACTI

55000011

001 730303

0101 001
0000 0000

VIATICOS Y
SUBSISTENCIAS
EN EL INTERIOR

255-INEC-CZ6S-GOPZ-ACTI-2015 200.00

ACTI

55000011

001 730303

0101 001
0000 0000

VIATICOS Y
SUBSISTENCIAS
EN EL INTERIOR

256-INEC-CZ6S-GOPZ-ACTI-2015 200.00

TOTAL 800.00

Con sentimiento de distinguida consideracion.

Atentamente,

ol |

,ﬂb,?mdf‘

Srta. Econ. Carmen Irene Morales Pefialoza

MIEMBRO DE EQUIPO

AINEC
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iNnstituie Nacieonal de estadistica ¥y censos

SOLICITUD DE AUTORIZACION PARA CUMPLIMIENTO DE SERVICIOS INSTITUCIONALES

No. SOLICITUD DE AUTORIZACION PARA CUMPLIMIENTO DE SERVICIOS
B e FECHA DE SOLICITUD (dd-mmm-aaaa)
256-INEC-CZ6S-GOPZ-ACTI-2015 12-OCTUBRE-2015
VIATICOS X MOVILIZACIONES X | SUBSISTENCIAS X ALIMENTACION
DATOS GENERALES
IAPELLIDOS - NOMBRES DE LA O EL SERVIDOR PUESTO QUE OCUPA:
INIGUEZ MEJIA WILSON LEONARDO
C.1.: 0101697845 CHOFER
CIUDAD - PROVINCIA DEL SERVICIO INSTITUCIONAL NOMBRE DE LA UNIDAD A LA QUE PERTENECE LA O EL SERVIDOR
LOJA-LOJA UNIDAD ADMINISTRATIVA FINANCIERA
FECHA SALIDA (dd-mmm-aaaa) | HORA SALIDA (hh:mm) FECHALIEGRDALD mecasedl | WA LLEGADA. (himin)
13-OCTUBRE- 2015 07:00 E0RTHBAE 205 18:00

SERVIDORES QUE INTEGRAN LOS SERVICIOS INSTITUCIONALES:
IANDREA PEREZ-LEONARDO INIGUEZ
DESCRIPCION DE LAS ACTIVIDADES A EJECUTARSE

OBJETIVO:

Transportar a la Econ. Andrea Perez, durante la supervision del ACTI, en la ciudad de Loja, del
13 al 15 de octubre de 2015.

ACTIVIDADES:
13 de octubre de 2015

Salida de Cuenca a las 7:00. Se trabajara en la ciudad de Loja, visitando los establecimientos
informantes del ACTI. Se pernoctara en Loja.

14 de octubre de 2015
Se Trabajara en la ciudad de Loja. Se pernoctara en Loja.
15 de octubre de 2015

Se trabajara en |a ciudad de Loja. Por la tarde se retornara a Cuenca.

NOTA: Se solicita un fondo para combustible de 45 ddlares.




TRANSPORTE

TIPO DE TRANSPORTE HioRiRE BE SALIDA LLEGALA
[Agreo, terrestre, maritima, TRANSPORTE RUTA o -
otros) FECHA HORA FECHA HORA
dd-mmm-aaaa hh:mm dd-mmm-aaaa hh:mm
TERRESTRE WML RNEG REERERSLEIE 13-0CT-2015 | 07:00 | 13-0CT-2015 10:00
LRSI 15-0CT-2015 15:00 15-0CT7-2015 18:00
DATOS PARA TRANSFERENCIA
No. DE CUENTA:
NOMBRE DEL BANCO: TIPO DE CUENTA: 044060042797
COOPERATIVA JEP AHORROS

FIRMA DE LA O EL SERVIDOR SOLICITANTE

FIRMA DE LA O EL RESPONSABLE DE LA UNIDAD
SOLICITANTE

T

A

NOMEBRE DE LA O EL SERVIDOR

LEONARDO INIGUEZ

NOMERE-OE LA O EL RESPONSABLE DE LA U/NIDAD SOLICITANTE

LUIsDtaz 6

FIRMA DE LA AUTORIDAD NOMINADORA O SU DElfquDO
| J

Ve
P

ClY WQ

NOMBRE DE LA AUTORIDAD NOMINADORA O 5U DELEGADO
ECON. OSWALDO UYAGUARI Q.
COORDINADOR ZONAL-ENC.

NOTA: Esta solicitud deberd ser da para su ién, con por lo menos
72 horas de anticipacién al cumplimiento de los servicios institucionales; salvo el caso
de que por necesidades institucionales la Autoridad Nominadora autorice.

+ De no ewstir disponibilidad presupuestaria, tantc la solicitud como la
autarizacion quedardn insubsistentes
Elinforme de Servicios Institucionales debera p
4 dias de cumplide el servicio institucional

dentro del términe de

Esta prohibido conceder servicios institucionales durante los dias de descanso
cbligatario, con excepcion de las Mdximas Autoridades o de casos excepcionales
debidamente justificados por la Maxima Autoridad o su Delegado,

C,qJos5e ol / V VL4
F () -

/?.’,f' ) :,_-/ 2 =

™,
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INFORME DE SERVICIOS INSTITUCIONALES

Nro. SOLICITUD DE AUTORIZACION PARA CUMPLIMIENTO DE
SERVICIOS INSTITUCIONALES

256-INEC-CZ6S-GOPZ-ACTI-2015

FECHA DE INFORME (dd-mmm-aaaa)

16-OCTUBRE-2015

DATOS GENERALES
APELLIDOS - NOMBRES DE LA O EL SERVIDOR PUESTO QUE OCUPA:
INIGUEZ MEJIA WILSON LEONARDO CHOFER

CIUDAD — PROVINCIA DEL SERVICIO INSTITUCIONAL
LOJA-LOJA

NOMBRE DE LA UNIDAD A LA QUE PERTENECE LA O EL SERVIDOR
UNIDAD ADMINISTRATIVA FINANCIERA

SERVIDORES QUE INTEGRAN EL SERVICIO INSTITUCIONAL:
ANDREA PEREZ

LEONARDO INIGUEZ CHOFER

SERVIDOR PUBLICO 3

C.1.: 0104236286
C.1.: 0101697845

INFORME DE ACTIVIDADES Y PRODUCTOS ALCANZADOS

OBJETIVO:
15 de octubre de 2015.
ACTIVIDADES:

13 de octubre de 2015

informantes del ACTI|. Se pernocta en Loja.

14 de octubre de 2015

15 de octubre de 2015

No se presentaron novedades.

Transportar a la Econ. Andrea Perez, durante la supervision del ACTI, en la ciudad de Loja, del 13 al

Se sale de Cuenca a las 6:45. Se trabaja en la ciudad de Loja, visitando los establecimientos

Se Trabaja en la ciudad de Loja. Se pernocta en Loja.

Se trabaja en la ciudad de Loja. Por la tarde se retorna a Cuenca.

ITINERARIO SALIDA LLEGADA NOTA
FECHA Estos datos se refieren al tiempo efectivamente utilizado en el
P 13-0CT-2015 | 15-OCT-2015 | cymplimiento del servicio institucional, desde la salida del lugar
de residencia o trabajo habituales o del cumplimiento del servicio
HORA 06:45 17:00 institucional seguin sea el caso, hasta su llegada de estos sitios.
hh:mm
/’ N 3
.
[ N \ 1
L_ \ &’ ¢ /. o v
e o \ A “
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TRANSPORTE

TiPO DE SALIDA LLEGADA
TRANSPORTE NOMBRE DE RUTA -
{Aérec, terrestre, TRANSPORTE FECHA HORA FECHA HORA
maritimo, otros) dd-mmm-aaaa hh:mm dd-mmm-aaaa hh:mm
— VEHICULO INEC CUENCA-LOJA 13-0CT-2015 06:45 13-0CT-2015 10:00
LOJA-CUENCA 15-0CT-2015 14:00 15-0CT-2015 17:00

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

boletos.

OBSERVACIONES

FIRMA DE LA O EL SERVIDOR COMISIONADO

NOMBRE:
LEONARDO INIGUEZ

NOTA

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

FIRMA

S 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

27 _F
:/ 7 e lex b -
NOMBRE:™" e NOMBRE:
AIDA SORIA P. LUIS DIAZ G.
) f"(.‘ L'y //.;‘.y.'“ < { '?frc
SE ADJUNTA: T L (

e 1 Hojade ruta en comisién

1 Hoja de solicitud de vehiculo

1 Hoja de control de licencia o comision de servicios
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256
iES SOLICITUD DE VEHICULO il
DE: GESTION DE OPERACION Y CAMPO
A: DIRECTCOR DE RECURSOS HUMANOS Y SERVICIOS

ADMINISTRATIVOS O COORDINADOR ZONAL

Se solicita un vehiculo, que prestard servicios a 6rdenes del
Sr. ANDREA PEREZ

con cargo de: SERVIDOR PUBLICO 3
para trasladarse a: LOJA

con el objeto de: Realizar la supervision de la investigacion y
control de calidad del ACT]

durante los dias: 13 Y 15 DE OCTUBRE DE 2015.

Atentamente,
A
.[Jr I
SOLICITANTE AUTORIZADO
;/—-\- i / .
Yl R
F: /-r_—:'-—*f F: B
Nombre: LUIS DIAZ G. — Nombre: ECON, OSWALDO UYAGUARI Q.

UNIDAD DE MANTENIMIENTO Y TRANSPORTES O JEFE DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS REGIONAL
Se asigna, para cumpllr esta licencia o comision de servicios, el vehiculo marca

de placa No. 757 "4 que ser conducido porelSr. bewynivky Ll s 5
Fondo Rotativo a asignar S 45 :

F 3 e | uid

Mombre: | <G J“:\--‘* B %
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