COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO

Institucion: 064 | INSTITUTO NACIONAL DE ESTADISTICAS Y CENSOS i_ Reporte [ rptComprobanteGastos . rdlc
U. Ejecutora: 9999 | INSTITUTO NACIONAL DE ESTADISTICAS Y CENSOS - PLANTA Fecha Elaboracion No. CUR  No. Original
CENTRAL
Unid. Deec: 0000 029 o2 2016 243 243
Tipo Documento Respaldo Clase Documento No. No. Expediente
COMPROBANTES ADMINISTRATIVOS DE GASTOS RENDICION DE FONDOS SIN DETALLE 6 131
DE FACTURAS
RFA RTO DEV
7 Cl d
ﬁf:;;f& REGULARIZACION e OTROS GASTOS
Cuenta
i : . 1121501 FTE 1 ANTICIPO VIATICOS
ARG MoHetatla: CORRIENTES RECURSOS FISCALES
{Comprabants GASTOS Numero Operacion 0
éBeneﬁciario: 1768038270001 |INSTITUTO NACIONAL DE ESTADISTICAS Y CENSOS J
AFECTACION PRESUPUESTARIA
PG SP PY ACT ITEM UBG FTE ORG N.Prest DESCRIPCION MONTO
55 00 Q00 001 530303 1701 001 0000 0000  Viaticos y Subsistencias en el Interior 53.55
TOTAL PRESUPUESTARIO 53.55
IVA 0.00
SUB - TOTAL 53.55
RETENCIONES VA 0.00
TOTAL DEDUCCIONES PRESUPUESTARIO 0.00
TOTAL A PAGAR 53.55
SON: CINCUENTA Y TRES DOLARES CON 55/100 CENTAVOS
DESCRIPCION: Rendicién de a Entidad:64-9999-0 No de fondo: 17 No Entrada: 34
DATOS APROBACION
ESTADO REGISTRADO: APROBADO:
4 )
APROBADO f
FECHA: 4
29/02/2016
f
'] i
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INFORME DE SERVICIOS INSTITUCIONALES /" € wi /o [/ ¢
L Ma e e/ 1 as forreiils
Nro. SOLICITUD DE AUTORIZACION PARA ~

CUMPLIMIENTO DE SERVICIOS FECHA DE INFORME (dd-mmm-aaaa)

INSTITUCIONALES
004-DIREJ-2016

17-02-2016 | -~/ 22 FER 20

DATOS GENERALES "]

APELLIDOS - NOMBRES DE LA O EL SERVIDOR | PUESTO QUE OCUPA:

JOSE ALEJANDRO ROSERO MONCAYO DIRECTOR EJECUTIVO
0912775541

CIUDAD - PROVINCIA DEL SERVICIO
INSTITUCIONAL
Guayaquil_Guayas

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

DIRECCION EJECUTIVA

SERVIDORES QUE INTEGRAN EL SERVICIO INSTITUCIONAL:
JOSE ROSERO

INFORME DE ACTIVIDADES Y PRODUCTOS ALCANZADOS

OBIJETIVOS:

Participar en el Conversatorio con la Medios de Comunicacion con el sr. Presidente de la Republica en la
ciudad de Guayaquil

ACTIVIDADES:
Martes 16/02/2016

e Asistir al Conversatorio con los Medio de Comunicacion y el Sr. Presidente

CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES:

No se emite recomendaciones

NOTA
ITINERARIO SALIDA LLEGADA Estos datos se refieren al tiempo efectivamente utilizado en el cumplimiento del
servicio institucional, desde la salida del lugar de residencia o trabajo habituales
FECHA o del cumplimiento del servicio institucional segin sea el caso, hasta su llegada
AR 16-02-2016 | 16-02-2016 | deestos sitios.
HORA 08:00 22:30
hh:mm
TRANSPORTE
TIPO DE SALIDA LLEGADA
NOMBRE DE
bosipiadl TRANSPORTE BUTA FECHA HORA FECHA HORA
maritime, otros) dd-mmm-aaaa hh:mm dd-mmm-aaaa hh:mm
QuITO - 16-02-2016 16-02-2016
AVIANCA 08:00 08:45
AEREO GUAYAQUIL
16-02-2016 16-02-2016 |  21:30
GUAYAQUIL-QUITO ;
AEREO AVIANCA QuiL-Q 20:45

(L FEB 2016




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

boletos

OBSERVACIONES

FIRMA DE LA O EL SERVIDOR COMISIONADO

NOMBRE:
JOSE ROSERO MONCAYO
0912775541

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 nuimero de dias
autorizados, se debera adjuntar la autorizacién por escrito de la
Méxima Autoridad o su Delegado

FIRMAS DE APROBACION

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

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

L34

NOMBRE:

NOMBRE: JOSE ROSERO MONCAYO

DIRECTOR EJECUTIVO
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SOLICITUD DE AUTORIZACION PARA CUMPLIMIENTO DE SERVICIOS INSTITUCIONALES

Nro. SOLICTTUD DE AUTORIZACION PARA CUMELIMIENTO DE SERVICIOS

FECHA DE 50LICITUD {dd-mmm-aaaa)

INSTITUCIONALES -
004-DIRE}-2016 13-02-2016 ~
VIATICOS X MOVILIZACIONES X| SUBSISTENCIAS | X| ALIMENTACION
DATOS GENERALES
APELLIDOS - NOMBRES DE LA O EL SERVIDOR SUESTO QLUE OCURA:
Jose Alejandro Rosero Moncayo ./ Diredat Ejecuti\;ro i
0912775541
CIHDARL PROVINGIADEL SERVIEID INST‘TUUON&L NOMBRE DE LA UNIDAD A LA QUE PERTENECE LA O EL SERVIDOR
il- ' : S :
Bliaysquil-Guays Direccion Ejecutiva e
FECHA LLEGADA {dd-mmm-
FECHA SALIDA [dd-mmm-aaaa) HORA SALIDA (hh:mm) aaaa) HORA LLEGADA {hh:mm)
16-02- 2016 _ 07:00 F 17-02-2016 — 22:30 -~

SERVIDORES QUE INTEGRAN LOS SERVICIOS INSTITUCIONALES:
José Rosero

Multidimensional”

DESCRIPCION DE LAS ACTIVIDADES A EJECUTARSE:

Participar en el Conversatorio del Sefor Presidente en la ciudad de Guayaquil. Con el tema “Indice de Pobreza

TRANSPORTE
TIPO DE i
ADA
TRANSPORTE NOMBRE DE SALIDA LLEG
{heras, TRANSPORTE RLTA FECHA HORA FECHA HORA
terrestre, dd-mmm- ) dd-mmm- i
maritimo, otros) — hh:mm asas hh:mm
AEREC TAME Quito — Guayaquil 16-02- 2016 | 08:30 | 16-02-2016 -] 0915
-
AERED 7 TAME Guayaquil - Quito 16-02- 2016~ 20:00 | 16-02- 2016 20 45

DATOS PARA TRANSFERENCIA

NOMBRE DEL BANCD:
Banco Rumifahu

TIRO DE CUENTA:
Ahorros

No. DE CUENTA:

8034647200

FIRMA DE LA O EL SERVIDOR SOLICITANTE

FIRMA DE LA O EL RESPONSABLE DE LA UNIDAD
SOLICITANTE

\ B\
| /@,

‘“/

S
BRE DE LA O EL SERVIDOR
Jose Alejandro Rosero Moncayo
0912775541

MOMBRE DE LA O EL RESPONSABLE DE LA UNIDAD SOLICITANTE

FIRMA DE LA AUTORIDAD NOMINADORA O 5U

NOTA; Esta solicitud debera ser presentada para su Autorizacidn, con por lo menos 72
horas de idn al L de |oz servicios salvo el caso de
que per i la i autorica.

A DELEGADO

= Deno existir disponivilidad presupuesiana, fanto |3 solicitud come la

e Elinforme de Sarvicios Institucionales deberd presentarse dentre ded téermine de
4 dias de cumplida el servicla institucional

Nomaqt DE LA Aumnpﬁ.n INADORA O SU DELEGADC
Jose Alejgrdio Rosero Moncayo
irector Ejecutivo

Esta prohibido concader servicios institucionales durante Los dias de descnse
o de casos

obligatarie, con excepoian de las Maximas
debatamente [ustifimdos por B Maxima Autoridad o s Delegada.

VEASION FORMULARIC MRL ACTUALIZADA 12/06/2013

Wl oz W
DIRECCION FINANCIERA
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