COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO
Institucion: 064 | INSTITUTO NACIONAL DE ESTADISTICAS Y CENSOS | Reporte ] rpthmprobanteGaslosArdicJ
U. Ejecutora: 0003 | COORDINACION ZONAL 3 - INEC Fecha Elaboracion No. CUR  No. Original
P
T 0000 024 [o10 | 2017|| 2788 // 2785
Tipo Documento Respaldo Clase Documento No. No. Expediente
COMPROBANTES ADMINISTRATIVOS DE GASTOS LIQUIDACION DE GASTOS INEC-DIREJ-2016-0726-M 1328
|
RPA RTO DEV
Clase d
i DEVENGADO i OTROS GASTOS T 1 |
Cuenta
Banco: Monetaria: | I I
Comprobante GASTOS Numero Operacion 0
Beneficiario: l- 1803216413 |VILLA TELLO CARMITA MARITZA |
AFECTACION PRESUPUESTARIA
PG SP PY ACT ITEM UBG FTE ORG N.Prest DESCRIPCION MONTO
55 00 000 013 530303 1801 001 0000 0000 Viaticos y Subsistencias en el Interior 79.15
TOTAL PRESUPUESTARIO 79.15
IVA 0.00
SUB - TOTAL 79.15
RETENCIONES IVA 0.00
TOTAL DEDUCCIONES PRESUPUESTARIO 0.00
TOTAL A PAGAR 79.15

SON: SETENTA Y NUEVE DOLARES CON 15/100 CENTAVOS
DESCRIPCION:  COORDINACION ZONAL 3 INEC - VILLA TELLO CARMITA MARITZA - PAGO 1 VIATICO POR COMISION REALIZADA A LA
PROVINCIA DE PICHINCHA EL 19 Y 20 DE OCTUBRE-2017 DEL PROYECTO ESTADISTICAS SOCIALES Y DE SALUD SEGUN

SOLICITUD E INFORME N°132-|MEC-CZ3C-GPRAZ-2017.( CERTIF. N"(B}): LMRR.

DATOS APROBACION
ESTADO REGISTRADO: A:’_I?_(_)_%_Q_Q_;____,__.—nwﬁ-ﬂ--;
APROBADO
FECHA: < 36’(’“‘2{45(/.}_/

24/10/2017

Funcionario Responsable Director Financiero




COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO

Institucion: 064 | INSTITUTO NACIONAL DE ESTADISTICAS Y CENSOS | Reporte rptComprobanteGastos.rdic
V. Ejecutora: 0003 | COORDINACION ZONAL 3 - INEC Fecha Elaboracion No. CUR  No. Original
i 0000 024 [010 | 2017|| 2785 2785
Tipo Documento Respaldo Clase Documento No. No. Expediente
COMPROBANTES ADMINISTRATIVOS DE GASTOS LIQUIDACION DE GASTOS INEC-DIREJ-2016-0726-M 1328
RPA RTO DEV
Clase d
i COMPROMETIDO preaTro OTROS GASTOS T 1
Cuenta
Banco: Monetaria: | I |
Comprobante GASTOS Numero Operacién 0
Beneficiario: 1803216413  |VILLA TELLO CARMITA MARITZA /
AFECTACION PRESUPUESTARIA
PG SP PY ACT ITEM UBG FTE ORG N.Prest DESCRIPCION MONTO
55 00 000 013 530303 1801 001 0000 0000 Viaticos y Subsistencias en el Interior/f 79.15
TOTAL PRESUPUESTARIO 79.15
VA 0.00
SUB - TOTAL 79.15
RETENCIONES IVA 0.00
TOTAL DEDUCCIONES PRESUPUESTARIO 0.00
TOTAL A PAGAR 79_1(
SON: SETENTA Y NUEVE DOLARES CON 15/100 CENTAVOS
DESCRIPCION: COORDINACION ZONAL 3 INEG - VILLA TELLO GARMITA MARITZA - PAGO 1 VIATICO POR COMISION REALIZADA A LA PROVINCI

INFORME N*132-INEC-CZ3C-GPRAZ-2017 AAPG.

DE PICHINCHA EL 19 Y 20 DE OCTUBRE-2017 DEL PROYECTO ESTADISTICAS SOCIALES Y DE SALUD SEGUN SOLICITUD E

24/10/2017

ABISTENTE FINANCIERO

Funcionurio Resporisable

Director

inandiero

DATOS APROBACION
ESTADO REGISTRADO: APHOFADO: y
{‘-—--__ - - — —
APROBADO - ~ =
_ j(‘? [\ g~
FECHA: v
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SOLICITUD DE AUTORIZACION PARA CUMPLIMIENTO DE SERVICIOS INSTITUCIONALES

Nroo SOLICITUD DE ﬁUTme PARA CUMPLIMIENTO DE SERV|C|Q51NS“TUC§ONQLES FECHA DE SOLICITUD {dd-mmm-aaaal
132-INEC-CZ3C-GPRAZ-17 * 17/10/2017
. PERMI
VIATICOS X | MOVILIZACIONES SUBSISTENCIAS ALIMENTACION ngEEEQU'EREi ‘N" B
DATOS GENERALES

LR BER PUESTC QUE OCUPA;
IAPELLIDOS - NOMBRES DE LA O 1

CRITICO — CODIFICADOR - DIGITADOR UNIDAD REGISTROS
VILLA TELLO CARMITA MARITZA C.I. 1803216413 - ADMINISTRATIVOS

CILUDAD - PROVINCIA DEL SERVICIO INSTITUCIONAL Liosinne Be LA Ui = i ERBER
MEJIA-RUMINAHUI- CAYAMBE —PEDRO MONCAYO — SAN MIGUEL DE LOS  |*7 UNIDAD A LA QURFRATENLCE LAS

ESTION DE PR AMIENTO DE REGISTROS ADMINIST
BANCOS- PEDRO VICENTE MALDONADO- PUERTO QUITO — PICHINCHA : “ - GRSV B e
T m— HORA SALIDA (hhemm) FECHA LLEGADA {dd-mmm-aaaa) HORA LLEGADA (hh:mm)
19/10/2017 - 06HOD . 20/10/2017 18HOO

SERVIDORES GUE INTEGRAN LOS SERVICIOS INSTITUCIONALES:

CARMITA VILLA —VLADIMIR CANDO

DESCRIPCION DE LAS ACFIVIDADES A EJECUTARSE: Segun autorizacion mediante Memorando N2 INEC-CZ3C-2017-1526-M del 13
de octubre del 2017 por el Sr. Coordinador Zonal 3 Centro, el mismo que adjunto

OBJETIVO: Visitar Establecimientos de Salud y Recopilar la informacion de la Encuesta de Edificaciones (Permisos dej
Construccion) en los Municipios de los cantones pertenecientes a la Provincia de Pichincha, correspondientes al afio 2017 vy
lentregar formularios a los Registros Civiles de las jurisdicciones solicitantes,

FATNTT
ﬂuﬂ; _.rr

TRANSPORTE
TIPO DE TRANSPORTE NOMBRE DE SALIDA LLEGADA
[Aéreo, terrestre, maritima, TRANSPORTE RUTA
atros) FECHA HORA FECHA HORA
dd-mmm-aaaa hh:mm dd-mmm-aaaa hh:mm
Vehicule Institucional AMMJO —MEILA—
TERHESTRE TEA-TTE ELE"::O ‘:‘;;E::Sf;ﬂrf - 19/10/2017 a6hoo 19/10/2017 19h00
MIGUEL DE LOS BANCOS 4 7
Vehiculo Institucional SAN MIGUEL DE LOS BANCOS
[ TEATIE K::FS*;)N\«EENIEP e 0/10/2017 08HO0 20/10/2017 13h% .
| quimo - AmBATO il _,,r
DATOS PARA TRANSFERENCIA
NOMBRE DEL BANCO: | TIPODE CUENTA: No. DE CUENTA:
BANCO PICHINCHA AHORROS 341390
FIRMA DE LAO ELRE SABL| LA UNIDAD
VIDOR SO
FIRMA DE LA O EL SER LICITANTE S0 CITANTE/{

ING. CARMITA VILLA MGS. KLE| VILLA
CRITICO - CODIFICADOR DIGITADOR UNIDAD DE REGISTROS JEFE DE UNIDAD DE/REGISTROS ADMINISTRATIVOS
ADMINISTRATIVOS
NOTA: Esta solicitud de SEr pr da para su A 1én, con por lo menos

FIRMA DE LA AUTORIDAD NOMINADORA O SU DELEGADO 72 horas de an:lclpaclén | cumplimiento de los servicios institucionales; salvo el caso

de que por necesidades instituclonales la Autoridad Nominadora autorice.

/ | * De no existr disponibilidad presupuestarla, tanto la solicitud como la
autorizacion quedaran Insubsistentes

e Ellnforme de Servicios Institucionales deberd presentarse dentro del términe de
/ 4 dias de cumplido el servicio institucional

Esta prohibide conceder servicios instituclonales durante los dias de descanso

/ING. CARLOS FUENTES abligatorin, con excepcidn de fas Maximas Autoridades o de casos excepcionales
COORDINADOR ZONAL 3 debldamente justificados por la Maxima Autoridad o su Delegado
- —_— VERGIONF CRIULARID MAL ACTURI BADA 127062013
7

|,



S MING

Prss il restes preasiberatinl edes avna biRiT s bla sk 0 ATeRd b0

INFORME DE SERVICIOS INSTITUCIONALES

Nro. SOLICITUD DE AUTORIZACION PARA CUMPLIMIENTO DE FECHA DEINFORME {dg-mm-aaza)

SERVICIOS INSTITUCIONALES

132-INEC-CZ3C-GPRAZ-17 asjanjeeas
~ DATOS GENERALES B
APELLIDOS - NOMBRES DE LA O EL SERVIDOR | PUESTO QUE OCUPA:
VILLA TELLO CARMITA MARITZA C.I. 1803216413 CRITICO — CODIFICADOR — DIGITADOR UNIDAD REGISTROS ADMINISTRATIVOS
CIUDAD — PROVINCIA DEL SERVICIO INSTITUCIONAL NOMBRE DE LA UNIDAD A LA QUE PERTENECE LA O EL SERVIDOR
MEJIA - RUMINAHUI- CAYAMBE —PEDRO MONCAYO —SAN | GESTION DE PROCESAMIENTO DE REGISTROS ADMINISTRATIVOS

MIGUEL DE LOS BANCOS - PEDRO VICENTE MALDONADO -
PUERTO QUITO = PICHINCHA

SERVIDORES QUE INTEGRAN EL SERVICIO INSTITUCIONAL:
CARMITA VILLA — VLADIMIR CANDO

INFORME DE ACTIVIDADES Y PRODUCTOS ALCANZADOS

Seglin autorizacion mediante Memorando N2 INEC-CZ3C-2017-1526-M del 13 de octubre del 2017 por el Sr. Coordinador Zonal 3 Centro

Objetivo de la Comisién: Visitar Establecimientos de Salud y Recopilar la informacion de |a Encuesta de Edificaciones (Permisos de Construccion) en los
| Municipios de los cantones pertenecientes a la Provincia de Pichincha, correspondientes al afio 2017 y entregar formularios a los Registros Civiles de
las jurisdicciones solicitantes. ~

Actividades cumplidas:

- Jueves 19 de Octubre, Nos trasladamos de la ciudad de Ambato a la Provincia de Pichincha, llegamos al Municipio de Machachi (Mejia)
donde se solicité el material faltante de la encuesta de edificaciones (permisos de construccion) y se dio a conocer el link de descarga. Luego
nos trasladamos a la Municipio de Sangolqui (Rumifiahui) donde se solicitd el material faltante de la encuesta de edificaciones (permisos de
construccion), Se visito también el Registro Civil de Sangolqui para entregar material, se Visito Clinica de Especialidades San Rafael
solicitando informacion faltante de egresos hospitalarios, luego nos dirigimos Municipio de Cayambe donde se solicitd el material faltante
de la encuesta de edificaciones (permisos de construccion), se visito también el Registro Civil de Cayambe para entrega de material, Luego
nos dirigimos al Municipio de Pedro Moncayo donde se solicité el material faltante de la encuesta de edificaciones (permisos de
construccion) y se pernoctd en San Miguel de los Bancos

- Viernes 20 de Octubre, Visitamos el Municipio de San Miguel de los Bancos donde se solicité el material faltante de la encuesta de
edificaciones (permisos de construccion), nos trasladamos a Pedro Vicente Maldonado al Municipio donde se solicito el material faltante de
la encuesta de edificaciones (permisos de construccion) y se visito el Hospital Pedro Vicente Maldonado para solicitar informacion, luego
nos trasladamos al Municipio de Puerto Quito donde se recolectd el material faltante de la encuesta de edificaciones (permisos de
construccion) y nos trasladamos a Ambato

PRODUCTOS ALCANZADOS:

Entrega de material solicitado en los Registros Civiles de Sangolqui y Cayambe
Recoleccion de formularios hasta Septiembre de los Municipios de Pichincha

CONCLUSIONES:

Se realizo la recopilacion de los formularios de la Encuesta de Edificaciones (permisos de construccién).

Se visito la Clinica de Especialidades San Rafael para solicitar informacion faltante de egresos hospitalarios y se entrega material de Defuncion General
y Nacido Vivo.

Se entrego material de Matrimonios, Divorcios, Defuncion General, Nacido Vivo en los registros civiles.

Recomendaciones:

Planificar reuniones con los Municipios de la Zonal sobre el diligenciamiento del Formulario de Edificaciones. -~

NOTA: Se adjunta Facturas por Alimentacion y Hospedaje:

FECHA FACT\‘{L“;‘Q%“ OF DESCRIPCION VALOR OBSERVACIONES
19/10/2017
001-001-000015508 Alimentacion - Desayuno 12.32
19/10/2017 -
| 001-001-000014127 * | Alimentacion - Almuerzo | 12,50
19/10/2017 | a | -
| 095-005-000694497 | Alimentacién ' 1.49
19/10/2007 | ' ' : - 5 n N R
| ool 001-000007345 | Alimentacion - Merienda | 12.04
19/10/2017 |  001-001-000002850 | Hospedaje ] 16.80




ITINERARIO SALIDA LLEGADA NOTA
—_ Estos datos se refieren al tiempo efectivamente utilizado en el cumplimiento del
FECHA servicio institucional, desde la salida del lugar de residencia o trabajo habituales o
dd-mmm-aaa 19/10/2017 20/10/2017 | del cumplimiento del servicio institucional segun sea el caso, hasta su llegada de
| — — estos sitios.
HORA 06h00 16h20
hh:mm
TRANSPORTE
TIPO DE SALIDA LLEGADA
TRANSPORTE NOMBRE DE RUTA
(Aéreo, terrestre, TRANSPORTE FECHA HORA FECHA HORA
maritimo, otros) dd-mmm-aaaa hh:mm dd-mmm-aaaa hh:mm
Terrestre TEA-0776 Ambato-Mejia 19-10-2017 . 06h00 19-10-2017 - 08h00
. 5 08h15
Terrestre TEA-0776 Trabajo Mejia 19-10—201?/ 08h00 19-10-2017
Terrestre TEA-0776 Mejia -Sangolqui 19-10-2017 08h15 19-10-2017 ~ 09h00
Terrestre TEA-0776 Trabajo Sangolqui 19-10-2017 09h00 19-10-2017 10h15
Terrestre TEA-0776 Sangolqui -Cayambe 19-10-2017 , 10h15 19-10-2017 12h00
Terrestre TEA-0776 Trabajo Cayambe 15-10-2017 - 12h00 19-10-2017 13h40
TEA-0776 P
Terrestre Cavambe-Ream 19-10-2017 13h40 19-10-2017 14h00
Moncayo
TEA-0776 Trabajo Pedro
19-10-2017 14h00 19-10-2017 14h20
Terrestre Moncayo
TEA-0776 Pedro Moncayo- San
. 19-10-2017 14h20 19-10-2017 19h00
Tergstie Miguel de los Bancos /
TEA-0776 Trabajo San Miguel
20-10-2017 08h00 19-10-2017 08h10
Teresine de los Bancos
TEA - 0776 San Miguel de'los
Terrestre Bancos- Pedro Vicente 20-10-2017 08h10 20-10-2017 08h25
Maldonado
TEA—-0776 Trabajo Pedro Vicente
20-10-2017 08h25 20-10-2017 h
Terrestre Maldonado 0-10 0 09h15
TEA - 0776 fe w0 aems _
Terrestre Maldonado- Puerto 20-10-2017 / 09h15 20-10-2017 05h35
Quito
TEA-0776
Terrestre Trabajo Puerto Quito 20-10-2017 , 09h35 20-10-2017 10h05
TEA -0776
Terrestre Puerto Quito -Ambato 20-10-2017 . 10h05 20-10-2017 16h20

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

CRITICO - CODIFICADOR DIGITADOR UNIDAD DE,
ADMINISTRATIVOS

os

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

y

7

/F]RMAS DE APROBACION

JEFE DE UNIDAD DE

ROS ADMINISTRATIVOS

FIRMA DE LA AUTORIDAD NOMINADORA O SU DELEGADO

f -

ING. CARLOS FUENTES
COORDINADOR ZONAL 3




RESUMEN DE GASTOS DE ALIMENTACION Y HOSPEDAJE EN LICENCIA CON REMUNERACION

LUGAR Y FECHA: AMBATO , 23/10/2017
NOMBRES Y APELLIDOS: VILLA TELLO CARMITA MARITZA /
FECHA DE COMISION: DESDE 19/10/2017 HASTA: 20/10/2017
MENA-RUMINAHUI- CAYAMBE ~PEDRO MONCAYO —SAN MIGUEL DE LOS EAN%-
DESTINO (CIUDAD): PEDRO VICENTE MALDONADO- PUERTO QUITO = PICHINCHA
N° DE SOLICITUD: 132 .
DETALLE DE DOCUMENTOS
FECHA FACTURA/NGTA DE VENTA N2 DESCRIPCION VALOR OBSERVACIONES
19/10/2017 5
4 001-001-000015508 4 Alimentacion - Desayuno 1232 7
19/10/2017 _ P
S001-001-000014127 /| Alimentacidn - Almuerzo 1250 ~ |
19/10/2017 _- p
095-005-000694497 / Alimentacidn -~ 1.49 PV
19/10/2017 _ ) - _
- S001-001-000007349 / Alimentacién - Merienda — | 12.04 /
19/10/2017 ¢| 001-001-000002850 Hospedaje - 16.80
TOTAL: 5515 _—

Autorizo al Area Financiera descontar de mi rol de pagos el valor no justificado correspondiente al anticipo
recibido para mi Licencia con Remuneracion.

SO
4 BRI

FIRMA DE SERVJDOR COMISIONADO

PARA USO PROCESO FINANCIERO:

VALOR ENTREGADO (EN CASO DEANTICIPO) & oo

30% VALOR A NO JUSTIFICARSE Y 24,00

70% VALOR A JUSTIFICARSE ¥ Sb,e0
GASTOS JUSTIFICADOS 7 s
VALOR A DESCONTAR ¥ for

VALOR A PAGAR £ 77057

/
REVISADO POR:




