COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO

I
; Institucion: 064 | INSTITUTO NACIONAL DE ESTADISTICAS Y CENSOS [ Reporte J rptComprobanteGastos.rdlc
i
| 4. Ejecutora: 5009 | INSTITUTO NACIONAL DE ESTADISTICAS Y CENSOS - PLANTA Fecha Elaboracion No. CUR  No. Original
i CENTRAL
i 021 |03 2017 343 343
| Unid. Desc: aooen
Tipo Documento Respaldo Clase Documento No. No. Expediente
COMPROBANTES ADMINISTRATIVOS DE GASTOS RENDICION DE FONDOS SIN DETALLE 6 193
. DE FACTURAS
£ Closede RPA RTO DEV
iﬁLa;-:,f:. REGULARIZACION el OTROS GASTOS T 1]
S‘"e“?‘ o 1121502 FTE 1 ANTICIPO DE VIATICOS
Banco: onetaria: INVERSION RECURSOS FISCALES
Comprobante GASTOS Numero Operacion 0
Beneficiario: 1768038270001 |INSTITUTO NACIONAL DE ESTADISTICA Y CENSOS
AFECTACION PRESUPUESTARIA
PG SP PY ACT ITEM UBG FTE ORG N.Prest DESCRIPCION MONTO
55 00 014 001 730302 1701 00t 0000 0000  Miaticos y Subsistencias en el Interior 160.00
TOTAL PRESUPUESTARIO 160.00
IVA 0.00
SUB - TOTAL 160.00
RETENCIONES IVA 0.00
TOTAL DEDUCCIONES PRESUPUESTARIO 0.00
TOTAL A PAGAR 160.00
SON- CIENTO SESENTA DOLARES
DESCRIPCION: Randiion de fa Entdad 84-9599-0 Mo de fondo. 265 No Entrada: 1218
DATOS APROBACION
ESTADO REGISTRADO: APROBADO:
APROBADOQO
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INFORME DE SERVICIOS INSTITUCIONALES

Nro. SOLICITUD DE AUTORIZACION PARA FECHADEINFORME (dd-mimim-aaaa)
CUMPLIMIENTO DE SERVICIOS INSTITUCIONALES
027 — CGTPE-DICA - 2017 20/03/2017
DATOS GENERALES
APELLIDOS - NOMBRES DE LA O EL SERVIDOR PUESTO QUE OCUPA:
Meza Moreno Aldana Geomara Servidor Publico 7
170910000-0
CIUDAD — PROVINCIA DEL SERVICIO NOMBRE DE LA UNIDAD A LA QUE PERTENECE LA O EL
INSTITUCIONAL SERVIDOR
Guayaquil-Guayas Direccion de Informacion Cartografica Estadistica y
Operaciones de Campo -DICA

SERVIDORES QUE INTEGRAN EL SERVICIO INSTITUCIONAL: Aldana Meza Moreno

INFORME DE ACTIVIDADES Y PRODUCTOS ALCANZADOS

Objetivo

e Supervisar las actividades de digitalizacion cartografica del Proyecto Actualizacion
Cartografica para Refrescamiento de la Muestra de la Encuesta de Empleo, Desempleo y
Subempleo.

Actividades Realizadas:

Lunes 13 de Marzo del 2017

e Traslado de la ciudad de Quito a Guayaquil

e Reunion con la Coordinadora Zonal para informarle las actividades que se van a realizar
en la supervision.

e Revision del material generado para el levantamiento de campo de la primera jornada
de trabajo.

e Revisidn de los sectores realizados estén de acuerdo a la muestra enviada y proyecto.

Martes 14 de Marzo del 2017

e Re-instruccion en el proceso de generacidon de material para el levantamiento de campo.
e Re-instruccidn en el proceso de digitalizacion cartografica

Miércoles 15 de Marzo del 2017

e Apoyo técnico al personal de digitalizacién cartografica.

s Revision de la informacion, que se encuentre almacenada bajo la estructura enviada por
Administracidn Central.

» Traslado de la ciudad de Guayaquil a Quito

20 MR 20,




Productos Alcanzados:

+ Personal capacitado en el proceso de digitalizacion cartografica.
¢ Sectores revisados

Conclusiones:
e Se realizd la re-instruccion segun lo planificado con el personal de digitalizacion
cartografica.
Recomendaciones:
» Se recomienda que se verifigue que la informacién generada este almacenada en el

servidor.
ITINERARIO SALIDA LLEGADA NOTA
FECHA Estos datos se refieren al tiempo efectivamente utilizado en el
AEHFAES 13/03/2017 | 15/03/2017 | cumplimiento del servicio institucional, desde Ia salida del lugar
de residencia o trabajo habituales o del cumplimiento del servicio
HORA 8:00 17:00 institucional segtin sea el caso, hasta su llegada de estos sitios.
hh:mm
TRANSPORTE
TIPO DE SALIDA LLEGADA
TRANSPORTE NOMBRE DE RUTA
{Adreo, terrestre, TRANSPORTE FECHA HORA FECHA HORA
maritimo, otros) dd-mmm-aaaa hh:mm dd-mmm-aaza hh:mm
Aéreo TAME Quito — Guayaquil | 13/03/2017 10:15 13/03/2017 11:10
Aéreo TAME Guayaquil - Quito | 15/03/2017 13:55 15/03/2017 14:50

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

OBSERVACIONES
Se adjunta formulario de control de comision, pasajes, facturas y factura de transporte

FIRMA DE LA O EL SERVIDOR COMISIONADO NOTA

El presente informe deberd presentarse dentro del término de 4
dias del cumplimiento de servicios institucionales, caso contrario
e / la liquidacion se demorard e incluso de no presentarlo tendria
' ff”/: que restituir los valores percibidos. Cuando el cumplimiento de

= servicios institucionales sea superior al numero de dias
autorizados, se debera adjuntar la autorizacion por escrito de la
Maxima Autoridad o su Delegado

NOMBRE: Aldana Geomara Meza Moreno

FIRMAS DE APROBACION

FIRMA DE LA O EL RESPONSABLE DE LA UNIDAD FIRMA DE LA O EL JEFE INMEDIATO DE LAO EL
DEL SERVIDOR COMISIONADO _RESPONSABLE DE LA UNIDAD
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NOMBRE: Catalina Valle
Directora DICA

NOMBRE: Milton Noguera
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SOLICITUL DE AUTORIZACICN PARA EL CUMPLIMIENTO DE SERVICIOS INSTITUCIONALES

G 0 ICITUD DE AUTORIZACION PARA CUMPLIMIENTO DE SERVICICS FECHA DE SOLICITUD (dd-mmm-aaza
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DATOS GENERALES
APELLIROS - NOMBR:=S DE LA O EL SERVIDOR PUESTO QUE OCLIPA
! £LOANA GEOMARA MEZA MOREND Sarvidor Pablico 7 .
€.1. 1709100000 ervigorFuslice !
' CIUDALT - PROVINGIA DEL SERVICIOD INSTITUCIONAL NOMBRE DE LA UNIDAD & LA QUE PERTFMNECE LA O R SERVIDUR

i Guayaquil-Guayas Cartografia Estadistica

{FECIHA SALDA 1o mmm-saaa) HORA SALIDA (hh-mm) FECHA LLEGADA (dd-mmm-aasa) | HORA LLLGAL
(LUGAR HABITUAL DF TRARAID, ! ILUGAR HABITIAL DF T-?AH,\«J o]

13-03-2017 05:30 am

15-03-2017 H 15:C0 pm

| SERVIDORES OUE iNTEGRAN EL SERVICID INSTITUCIONAL

i afdana Mezs
| DESCRIPCION DE LAS ACTIVIDADES A EJECUTARSE: B T T
2 Reunion con Conrdinador Zonal.

=Reunion de irabajo con el jefe y el responsable de cada Zonal,
sRo-instruccion en los procesos de digitalizacion cartografica.
sReyision de material preparade para el operativo de campo.

TRANSPORTE e o

; TIPO DE SALIDA LL::GADA i
i ] . NOMBRE DEL | SALIU | _
| TRANSPORTE | TRANSPORTE RUTA FECHA |« HORA FECHA  HORA
:_ :5e|i_-_.3 :':'r'ESUE_'_G_.'Eq; : i dd-mmm-3aas . I.h r_nf\ K I____d';- mm_r_n 2aaz bz ;
i TAME Quito - Guayaguil 13032017 | 0700 | 13032017 7.0 !

i : TAME _ T .

fepen | ‘ Guayaquil - Quito 15-03-2017 . 1340 ; 1350
T DATOS PARA TRANSFERENCIA N
U TIPG DE CUENTA MO DE CUENTA NOMEIRE OFL BANCG B T
_ AHORROS ) 928394-6 __ Bancode G |

En el caso de ro utilizar el boleto emitido para el cumplimiento de la comision y no justificario durants los 8 dias

sugulnnte-, a su amision, autorizo al MCPEC para que proceda con ei descue n.o del valor fespecuvo

Fifghan DE cA O EL SURVIDOR SOLICITANTLE

NOMBRE: Aldana Geomara Meza Moreno NOMERE: Milton Noguera

i - FIRMA DE LA AUTORIDAD NOMINADORA O Nota: esta solicitud debera ser presentada para su .ﬂauic-rrz_:icz.;r-a. .conln por .
] SU DELEGADO lo menos 72 horas de anticipacion ab  cumplimiente  de  fos  servicios

institucionales; salvo el caso de que por necesidades institucionales la
autoridad nominadora autorice
De no cxstir ds

Esta prohibide conceder se
obligatong, con excaps
detidamente  justiic
Delegado
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