COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO

Institucion: 064 | INSTITUTO NACIONAL DE ESTADISTICAS Y CENSOS I Reporte I rptComprobanteGastos.rdlc
U. Ejecutora: 9999 | INSTITUTO NACIONAL DE ESTADISTICAS Y CENSOS - PLANTA Fecha Elaboracion No.CUR No. Original
CENTRAL
iR 0000 019 (o4 2016|| 1084 1084
Tipo Documento Respaldo Clase Documento No. No. Expediente
COMPROBANTES ADMINISTRATIVOS DE GASTOS RENDICION DE FONDOS SIN DETALLE 746 612
DE FACTURAS
RPA RTO DEV
Cl d
Registro: REGULARIZACION Gasto: OTROS GASTOS
Cuenta
. 1121501 FTE 1 ANTICIPO VIATICOS
Bango: Monsiarhy: CORRIENTES RECURSOS FISCALES
Comprobante GASTOS Numero Operacion 0
Beneficiario: l 1719240614 |VILLACIS SOLA PAUL DAVID
AFECTACION PRESUPUESTARIA
PG SP PY ACT ITEM FTE ORG N.Prest DESCRIPCION MONTO
01 00 000 037 530303 1701 001 0000 0000  Viaticos y Subsistencias en el Interior 40.00
TOTAL PRESUPUESTARIO 40.00
VA 0.00
SUB - TOTAL 40.00
RETENCIONES IVA 0.00
TOTAL DEDUCCIONES PRESUPUESTARIO 0.00
TOTAL A PAGAR 40.00
SON: CUARENTA DOLARES
DESCRIPCION: VILLACIS SOLA PAUL DAVID . RENDICION DEL FONDO 746 OTORGADO COMO ANTICIPO DE SUBSISTENCIA A GUAYAQUI EL 21
DE DICIEMBRE 2015, SEGUN INFORME DE SERVICIOS INSTITUCIONALES 008-CGAF-DIFI -2015. ADMINISTRACION CENTRAL
PMMC
DATOS APROBACION
ESTADO REGISTRADO: APROBAD?:
APROBADO )
FECHA: i A
; s
19/04/2016 '
Funciomario Responsahle Director Financiero
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INFORME DE SERVICIOS INSTITUCIOMALES
No. 008-CGAF-DiFI-GP-2015 FECHA DE INFORME: 23-DICIEMBRE-2015
DATOS GENERALES
APELLIDOS — NOMBRES DEL SERVIDOR PUESTO QUE OCUPA:
VILLACIS SOLA PAUL DAVID - 1719240614 SERVIDOR PUBLICO 1
CIUDAD — PROVINCIA DEL SERVICIO INSTITUCIONAL NOMBRE DE LA UNIDAD A LA QUE PERTENECE LA O EL SERVIDOR
GUAYAQUIL-GUAYAS GESTION PRESUPUESTARIA
PAUL VILLACIS SOLA.

INFORME DE ACTIVIDADES Y PRODUCTOS ALCANZADOS

DESCRIPCION DE LAS ACTIVIDADES A EJECUTARSE
| Objetivo: Dar soporte y emitir directrices para la carga operativa de la Programacion Indicativa Anual.

Productos Alcanzados:

Lunes 21:

Se realiza la verificacion de las funciones en el sistema e-sigef, observando que no se encuentran habilitadas, para lo cual se
realiza un resumen de los rubros activos en el sistema, la analista de la Coordinacidn realiza un resumen manual con el cual se
cargara la PIA una vez que tengan habilitadas las funciones.

Con la informacion que obtuvo la analista se realizan una reunion en la que se dictan las directrices y recomendaciones para la
carga operativa de la Programacion.

Como resultado de la reunidn se firma un acta adjunta al presente, en la cual constan las directrices acordadas.

Se retorna a Quito.

Conclusiones.- La coordinacion logro cargar su PIA una vez tuvo habilitadas las funciones en el sistema.

Recomendaciones.- La coordinacién zonal debid gestionar con anticipacion la solicitud para que le habiliten las funciones de
la PIA en el sistema E-sigef.

ITINERARIO SALIDA LLEGADA NOTA
FECHA Estos datos se refieren al tiempo efectivamente utilizado en el cumplimiento del
dd-mmm-aaa 2/122015 21/12/2015 servicio institucional, desde la salida del lugar de residencia o trabajo habituales o
HORA 03H30 23H30 del cumplimiento del servicio institucional segun sea el caso, hasta su llegada de
hh:mm estos sitios.
TRANSPORTE
TIPO DE SALIDA LLEGADA
MBRE DE
TRANSPORTE NO RUTA FECHA HORA FECHA HORA
[Aéreo, terrestre, TRANSPORTE dd- Fhs dd i
maritim, otras) mmm-aaaa mm -mmm-aaaa mm
AEREC AVIANCA-AEROGAL UITO — GUAYAQUIL
Q Q 21-12-2015 06H30 21-12-2015 07H25
AERED AVIANCA-AEROGAL GUAYAQUIL-QUITO
2 9 21-12-2015 20:35 21-12-2015 21:15

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

OBSERVACIONES
Se adjunta factura de AEROSERVICIOS de tickets Quito-Tababela-Quito, y boletos aéreos.

FIRMA DE LA WDOR SOLICITAN'\I'\E\ FIRMA DE LA O EL RESPONSABLE DE LA UNIDAD SOLICITANTE

\

-

. [B's
PAUL VILLACIS 5 - CAROLINA GUACHIMBOSA

FIRMA DE LA AUTORIDAD;]OM ,AB/ORA O SU DELEGADO | NOTA: Esta solicitud deberd ser p tada para su Autorizacién, con por lo menos 72 horas

de anticipacion al cumplimiento de los servicios institucionales; salvo el caso de gue por

Vs necesidades institucionales la Autoridad Nominadora autorice.
P g
/ V. * De no existir disponibilidad presupuestaria, tanto la solicitud como la autorizacion
# } : quedaran insubsistentes
Fiw

El informe de Servicios Institucionales deberd presentarse dentro del término de 4 dias
de cumphide el servicio institucional

el Esta prohibido conceder servicios institucionales durante los dias de descanso obligatarke, con

excepoion de las Maximas Autoridades o de casos excepcionales debidamente justificados por

ANDRES TIFAN la Maxima Autoridad o su Delegado
HRECTOR ADMINISTRATIVOD FINAMCIERD




SOLICITUD DE AUTORIZACION PARA CUMPLIMIENTO DE SERVICIOS INSTITUCIONALES

FECHA DE SOLICITUD {dd-mmm-azaal

Nro. 3 FTUD TCE AUTIRIZATON PARA CURPLIMIENT O DE SERVICIOS INSTITUCIDMNALES
: 00B8-CGAF-DIFI-GP-2015 ! 23-11-2015
VIATICOS MOVILIZACIONES T X ! SUBSISTEMCIAS X ALIMENTACION

DATOS GENERALES

APELLIDOS - NOMBRES DE LA O EL SERVIDOR
Villacis Sola Paul David
CL 1715240614

CHJDAD - PROVINCIA DEL SERVICIO INSTITUCIONAL
GUAYAQUIL-GUAYAS

PUESTO QUE QCUPA:
Servidor Publico 1

NOMBRE DE LA UNIDAD A LA QUE PERTENECE LA O EL SERVIDDR
Gestitn presupuestaria

FECHA SALIDA (dd-mmm-aaaa)

FECHA A (dd-
sehip L Eanelyidd HORA LLEGADA (hh:mm)

HORA SALIDA (hhmm) MMM-32aa)

21-12-2015 04h30 21-12-2015 23:30
SFRVIDORES QUE INTEGRAN LOS SERVICIOS INSTITUCIONALES: -
Paul Villacis S. o e i s o o]

DESCRIPCION DE LAS ACTIVIDADES A EJECUTARSE
Acompanamiento para la carga operativa de la Programacidn Indicativa Anual
TRANSPORTE
SALIDA
TIPO DE TRANSPORTE NOMBRE DE LLEGADA
{Aerfaf:, terrestre, TRANSPORTE RUTA FECHA — FECHA .
maritimo, otros) dd-mmm- dd-mmm-
hh:mm hh:mm
) aaaa aaaa
T 2
AEREC AME QUITO-GuAYAQUIL 21-12-2015% 07:05 21-12-2015 8:00
AEREC Tenlk ShATARR IR 21-12-2015 20:30 21-12-2015 21:15
DATOS PARA TRANSFERENCIA
ERO&%]RBEA?EOBSR'\S&RICA TIPO DE CUENTA: No. DE CUENTA:
’ AHORROS 12168055975

FIRMA DE LA O EL SERVIDOR SOLICITANTE

FIRMA DE LA O EL RESPONSABLE DE LA UNIDAD SOLICITANTE

Paul Villacis 5.
1.D. 1719240614

NOMBRE DE LA O EL SERVIDOR

NOMBRE DE LA O EL RESPONSABLE DE LA UNIDAD SOLICITANTE

Carolina Guachimbosa

FIRMA DE LA AUTORIDAD NOMINADORA O 5U DELEGADO

NOTA: Esta solicitud deberd ser presentada para su Autorizacién, con por lo menos

L ECON. Nelly Lara Cobo.

NOMBRE DF LA AUTORIDAD NOMINADORA O SU DELEGABG - |

72 horas de anticipacion al cumplimiento de los servicios institucionales; salvo ef caso
de que por necesidades institucionates la Autoridad Nominadora autorice.
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