COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO

Institucion: 064 | INSTITUTO NACIONAL DE ESTADISTICAS Y CENSOS [ Repore rptComprobanteGasbs. rdic
U. Ejecutora: 9990 | INSTITUTO NACIONAL DE ESTADISTICAS Y CENSOS - PLANTA Fecha Elaboracion | [ No. CUR _ No. Original
CENTRAL
2018 23

Unid. Desc: 0000 09 08 0 70 2370

Tipo Documento Respaldo Clase Documento No. No. Expediente
COMPROBANTES ADMINISTRATIVOS DE GASTOS RENDICION DE FONDOS SIN DETALLE 6 10583

DE FACTURAS

e i : - : S lass de - : : "RPA RTO DEV
Registro: REGULARIZACION Gasto: OTROS GASTOS [_T‘—l—
Cuenta
. 1121501 FTE 1 ANTICIPO VIATICOS
Banco: Monetaria: ] ICORRIENTES RECURSOS FISCALES I
Comprobante GASTOS Numero Operacion 0
Beneficiario: 1768038270001 |INSTITUTO NACIONAL DE ESTADISTICA Y CENSOS l
AFECTACION PRESUPUESTARIA
PG SP PY ACT ITEM UBG FTE ORG N.Prest DESCRIPCION MONTO
55 00 000 050 530303 1701 001 0000 0000 Viaticos y Subsistencias en el Interior 240.00
TOTAL PRESUPUESTARIO 240.00
IVA 0.00
SUB - TOTAL 240.00
RETENCIONES IVA 0.00
TOTAL DEDUCCIONES PRESUPUESTARIO 0.00
TOTAL A PAGAR 240.00

" SON:

DOSCIENTOS CUARENTA DOLARES

DESCRIPCION:

Rendicion de la Entidad:64-9999-0 No de fondo: 622 No Entrada: 3244

DATOS APROBACION

ESTADO

REGISTRADO:

APROBADO:

APROBADO

FECHA:
15/08/2018

Funcionario Responsable

Director Financiero
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31 JuL 2018

& :
& G 40 de Relaciones
Laborales
INFORME DE SERVICIOS INSTITUCIONALES

Nro. SOLICITUD DE AUTORIZACION PARA
CUMPLIMIENTO DE SERVICIOS INSTITUCIONALES

Ministon

FECHA DE INFORME (dd-mmm-aaaa)

020-CGTPE-DEAGA-GESARA-2018  ~/ 30-07-2018
DATOS GENERALES
APELLIDOS - NOMBRES DEL SERVIDOR PUESTO
GUAMBA PATINO EDWIN PATRICIO Chofer

C.1.1708800063

NOMBRE DE LA UNIDAD DEL SERVIDOR
Gestion del Parque Automotor

CIUDAD - PROVINCIA DE LA COMISION :
QUEVEDO, MOCACHE, QUINSALOMA (LOS RIOS)

SERVIDORES QUE INTEGRAN LA COMISIQN
Edwin Guamba, Christian Tapia

INFORME DE ACTIVIDADES Y PRODUCTOS ALCANZADOS

ACTIVIDADES:
Movilizacién del personal para el Levantamiento de informacién de gestion de residuos solidos 2017.
ITINERARIO SALIDA LLEGADA NOTA
7 ( 07 Estos datos se refieren al tiempo efectivamente utilizado en la
FECHA dd-mm-acsa Gl =t Ui die Comisién, desde la salida del lugar de residencia o trabajo
. 2 ; habituales o del cumplimiento de la licencia segtn sea el caso,
HORA b ot ‘ At hasta su llegada de estos sitios.
TRANSPORTE UTILIZADO SALIDA LLEGADA
TIPO DE
NOMBRE DEL FECHA HORA FECHA HORA
(I::rlsng:e, TRANSPORTE RUTA dd-mmm-aaaa hh:mm dd-mmm-azaa hh:mm
otros)
Terrestre Vehiculo del INEC Quito-Quevedo 24-07-2018 04:30 24-07-2018 10:00
Terrestre Vehiculo del INEC Quevedo-Quevedo 24-07-2018 10:00 24-07-2018 17:00
Terrestre Vehiculo del INEC Quevedo-Mocache 25-07-2018 08:00 25-07-2018 09:30
Terrestre Vehiculo del INEC Mocache-Mocache 25-07-2018 09:30 25-07-2018 12:00
Terrestre Vehiculo del INEC Mocache-Quinsaloma 25-07-2018 12:00 25-07-2018 13:30
Terresire Vehiculo del INEC | Guinsaloma-Quinsaloma 25-07-2018 13:30 25-07-2018 15.00
Terrestre Vehiculo del INEC Quinsaloma-Quevedo 25-07-2018 15:00 25-07-2018 17:00
Terrestre Vehiculo del INEC Quevedo-Quevedo 26-07-2018 08:00 26-07-2018 17:00
Terrestre Vehiculo del INEC Quevedo-Quevedo 27-07-2018 08:00 27-07-2018 11:00
Terrestre Vehiculo del INEC Quevedo-Quito 27-07-2018 11:00 27-07-2018 17:30
OBSERVACIONES
Adjunto: Orden de Movilizacién, Hoja de Ruta.
NOTA

FIRMA SERVIDOR COMISIONADO

El presente informe debera presentarse denfro del término maximo
de 4 dias de cumplida la licencia, caso confrario la liquidacién se
demoraréd e incluso de no presentaric tendrfa que restituir los
valores pagados. Cuando la licencia sea superior al nimero de
horas o dias autorizados, se debera adjuntar la autorizacién por
escrito de la Maxima Autoridad o su Delegado.

Y
00D FIRMAS DE APROBACION
w2\
e ~2'"h->" FIRMA DE LA O EL RESPONSABLE DEL SERVIDOR FIRMA DE LA O EL JEFE INMEDIATO DE LA O EL RESPONSABLE DE LA
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SOLICITUD DE AUTORIZACION PARA CUMPLIMIENTO DE SERVICIOS INSTITUCIONALES

Nro. SOLICITUD DE AUTORIZACION PARA CUMPLIMIENTO DE SERVICIOS INSTITUCIONALES

FECHA DE SOLICITUD (dd-mmm-aaaa)

020-CGTPE-DEAGA-GESARA-2018 20-07-2018
MOVILIZACIONES X SUBSISTENCIAS ALIMENTACION X
DATOS GENERALES
APELLIDOS - NOMBRES DE LA O EL SERVIDOR : PUESTO QUE OCUPA:
Guamba Patifio Edwin Patricio Chofer
C.1. 1708800063
INOMBRE DE LA UNIDAD A LA QUE PERTENECE LA O EL SERVIDOR
ICIUDAD - PROVINCIA DEL SERVICIO INSTITUCIONAL g e .z n
Quevedo, Mocache, Quinsaloma (Los Rios). Gestion del Parq ue Automotor

. FECHA LLEGADA (dd-mmm-aaaa)
FECHA SALIDA (dd-mmm-aaaa) HORA SALIDA (hh:mm}

24-07-2018 05H00 27-07-2018

ERVIDORES QUE INTEGRAN LOS SERVICIOS INSTITUCIONALES: Guamba Patifio Edwin Patricio, Christian Tapia

HORA LLEGADA (hh:mm)

14H00

DESCRIPCION DE LAS ACTIVIDADES A EJECUTARSE:

Movilizacion del personal para Levantamiento de informacion de gestion de residuos sélidos 2017.

TRANSPORTE
TIPO DE TRANSPORTE NOMBRE DE = SALIDA LLEGADA
éreo, terrestre, maritimo,
gL TRANSRONTE FECHA | HORA | FECHA HORA
dd-mmm-aaaa hh:mm dd-mmm-aaaa hh:mm
Terrestre V. INEC Quno - QUEVEdo. . s nia | ashioD | 2007018 10H00
Terrestre V. INEC Quevedo — Quito 27-07-2018 10H00 27-07-2018 14H00

DATOS PARA TRANSFERENCIA

NOMBRE DEL BANCO: TIPO DE CUENTA:

No. DE CUENTA:
Pichincha Ahorros

5540659100

En el caso de no utilizar el boleto emitido para el cumplimiento de la comisién y no justificar durante los 8 dias siguientes a su emisién
autorizo al INEC para que proceda con el descuento del valor respectivo.

FIRMA DE LA O EL RESPONSABLE DE LA UNIDAD
ERVIDOR SOLICITANTE
FIRMADELAOELS . SOL_[L)CITANTE

o7 .
- NOMBRE DE LR U EL SERVIDOR NOMBRE DE LA O EL RESPONSABLE DE LA UNIDAD SOLICITANTE
Guamba Patifio Edwin Patricio David Salazar
Chofer JEFE DE UNIDAD
. NOTA: Esta solicitud deberd ser presentada para su Autorizacion, con por lo menos
FIRMA DE LA ﬂUTOR\DAD NOM‘NADORA O SU DELEGADO 72 horas de anticipacién al cumplimiento de los servicios institucionales; salvo el caso
; g de que por necesidades institucionales la Autoridad Nominadora autorice.
1 \ / . ,la(f' o De no existir disponibilidad presupuestaria, tanto la solicitud como la
,/‘"\\4//,_:,. - T"— v Y iliry e > autorizacion quedaran insubsistentes
} xu‘i} {{; ! S\ R [ o Elinforme de Servicios Institucionales deber3 presentarse dentro del término de
| fgites 4l Ane D S
e ! 4 dias de cumplido el servicio institucional
- T NOMBREDELAABTARDABNOM {ADORAQSUDELEGADO S
e S Maria Fernanda Sdenz fmco Este

prohibido conceder servicios institucionales durante los dias de descanso

e e — S ” . e P 3 3
& ’tinrect'o'f'a"”—ndrrh‘niﬁzna_t&aﬁ.\ obligatorio, con excepcién de las Méximas Autoridades o de casos excepcionales

T e / debidamente justificados por la Méxima Autoridad o su Delegado.

[ ettt o e : -

S oo winoe
«.




