COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO

Institucion: 064 | INSTITUTO NACIONAL DE ESTADISTICAS Y CENSOS | Reporte rptComprobanteGastos.rdic
U. Ejecutora: 0006 | COORDINACION ZONAL 6 - INEC Fecha Elaboracion No. CUR  No. Original
Unid. Desc: 0000 017 [010 2018 3213 3178
Tipo Documento Respaldo Clase Documento No. No. Expediente
COMPROBANTES ADMINISTRATIVOS DE GASTOS LIQUIDACION DE GASTOS 2018-064-0006-00039-001 1407
RPA RTO DEV
I
Sl DEVENGADO g OTROS GASTOS T T |
Cuenta
Banco: COOPERATIVA DE AHORRO Y Monetaria: | ]405051107302 |
CREDITO JUVENTUD ECUATORIANA
PROGRESISTA LTDA.
Comprobante GASTOS Numero Operacién 0

Beneficlario: | 0105543300 ICACERES BUSTOS JOSE ISRAEL |

AFECTACION PRESUPUESTARIA

PG SP PY ACT ITEM UBG FTE ORG N.Prest DESCRIPCION MONTO
55 00 024 001 730303 0101 001 0000 0000  Viaticos y Subsistencias en el Interior 80.00
TOTAL PRESUPUESTARIO 80.00
IVA 0.00
SUB - TOTAL 80.00
RETENCIONES IVA 0.00
TOTAL DEDUCCIONES PRESUPUESTARIO 0.00
TOTAL A PAGAR 80.00

SON: OCHENTA DOLARES

DESCRIPCION: CACERES BUSTGS JOSE ISRAEL, PAGO DE VIATICOS A LA CIUDAD DE QUITO, DEL 26 AL 27 DE SEPTIEMBRE 2018 PARA EL
PROYECTO REGISTRO SOCAL, SOLICITUD E INFORME DE COMISION N° 234-INEC-CZ8S-GOPZ-RS-2018, GASTO: $80.00, ADJ.

CERT. N*1534, DETALLE DE GASTOS, FACTURAS, REGISTRO SOCIAL-AAMJ

DATOS APROBACION

ESTADO REGISTRADO: APROBADO:
APROBADO
FECHA: : (
17/10/2018 ‘

Funcionario Respansihie " Direetor Figlanciery




COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO

A

rp1ComprobanteGaslos.rdch

nstitucion: 064 | INSTITUTO NACIONAL DE ESTADISTICAS Y CENSOS r Reporte
U. Ejecutora: 0006 | COORDINACION ZONAL 6 - INEC Fecha Elaboracion No. CUR  No. Original
Unid. Desc: 0000 017 010 2018 3178 3178
Tipo Documento Respalido Clase Documento No. No. Expediente
COMPROBANTES ADMINISTRATIVOS DE GASTOS LIQUIDACION DE GASTOS 2018-064-0006-00039-001 1407
RPA RTO DEV
| d Cl
i COMPROMETIDO gl OTROS GASTOS T T ]
Cuenta
Banco: Monetaria: | | I
IComprobante GASTOS Numero Operacion 0
Beneficiario: 0105543300 |CACERES BUSTOS JOSE ISRAEL
AFECTACION PRESUPUESTARIA
PG SP PY ACT ITEM UBG FTE ORG N.Prest DESCRIPCION MONTO
55 00 024 001 730303 0101 001 0000 0000 Viaticos y Subsistencias en el Interior 80.00-
TOTAL PRESUPUESTARIOQ 80.00.
IVA 0.00°
SUB - TOTAL 80.00
RETENCIONES IVA 0.00
TOTAL DEDUCCIONES PRESUPUESTARIO 0.00
TOTAL A PAGAR 80.00
SON: OCHENTA DOLARES
DESCRIPCION: CACERES BUSTOS JOSE ISRAEL, COMPROMISO PARA PAGO DE VIATICOS A LA CIUDAD DE QUITO, DEL 26 AL 27 DE

RS-2018, CERT.1534, DETALLE DE GASTOS, FTE. 001, KVVS.

SEPTIEMBRE 2018, PROYECTO REGISTRO SOCAL, SEGUN SOLICITUD E INFORME DE COMISION NO. 234-INEC-CZ65-GOPZ-

DATOS APROBACION
ESTADO REGISTRADO: APROBADO:
L il
APROBADO 1 -
FECHA: J
17/10/2018 \J (AU
Funcianirio. ﬂ;-aix‘xzx;ual.- Dircetor Figanciero
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CERTIFICACION PRESUPUESTARIA

Institucion: INSTITUTO NAGIONAL DE ESTADISTICAS Y CENSOS NO. CERTIFICACION

FECHA DE ELABORACION

Unid. Ejecutora:

1534 /l

COORDINACION ZONAL 6 - INEC 24 09 18
Unid. Desc: ’
TIPO DE DOCUMENTO RESPALDO CLASE DE DOCUMENTO RESPALDO
COMPROBANTES ADMINISTRATIVOS COMPROMISO NORMAL OTROS GASTOS
DE GASTOS
CLASE DEREGISTRO | COM CLASE DE GASTO OGA
CERTIFICACION PRESUPUESTARIA
PG SP PY ACT ITEM UBG FTE ORG N.Prest DESCRIPCION MONTO
55 00 024 001 730303 0101 001 0000 0000  Viaticos y Subsistencias en el Interior $80.00
TOTAL PRESUPUESTARIO $80.00

TOTAL

SON: OCHENTA DOLARES

DESCRIPCION:

CERTIFICACION PRESUPUESTARIA PARA PAGO DE VIATICOS EN EL INTERIOR PARA FUNCIONARIO 1 DEL PROYECTO REGISTRO SOCAL, MEMORANDO

NO. INEC-CZ6S-2018-1254-M

DATOS APROBACION
ESTADO REGISTRADO: APROBADO: ._’
APROBADO._ | ——— ) /
ey / i
FECHA: - f/,
24/09/2018 | (WL
Diiceior Fnanciero




-

9000 Vi -
©® ®® deRetaciones l.lIN‘_ ,}r\r
Laborales T o i S {
INFORME DE SERVICIOS INSTITUCIONALES
Nro. SOLICITUD LICENCIA CON REMUNERACION FECHA DE INFORME (de-mmm-aaaa)
234-INEC-CZ6S-GOPZ-RS-2018 01-OCTUBRE-2018
DATOS GENERALES
APELLIDOS - NOMBRES DEL SERVIDOR PUESTO
CACERES BUSTOS JOSE ISRAEL SERVIDOR PUBLICO 1

CIUDAD - PROVINCIA DE LA COMISION NOMBRE DE LA UNIDAD DEL SERVIDOR
QUITO-PICHINCHA GESTION DE OPERACION Y CAMPO-REGISTRO SOCIAL

SERVIDORES QUE INTEGRAN LA COMISION

GEOVANNY NARANJO SERVIDOR PUBLICO 3 0102481413
ISRAEL CACERES SERVIDOR PUBLICO 1 0105543300

INFORME DE ACTIVIDADES Y PRODUCTOS ALCANZADOS

OBJETIVO:

Se receptd las tablets para el levantamiento de informacién del proyecto Registro Social (R. §).

ACTIVIDADES:
26 de Septiembre de 2018

Se salid de la ciudad de Cuenca a las 03:00; en Quito se realiza las siguientes actividades de

evaluacion:

Se dainicio a la revisidn y recepcion de las tablets a las 13:30.

e Lalng. Angélica Cruz Responsable de Almacén General entrega 6 cajas que contienen
59 tablets y también 5 tablets adicionales que se encuentran por separado.
o Conjuntamente con el Ing. Geovanny Naranjo se verifica el estado y funcionamiento
de cada una de las tablets y su Idpiz dptico, ademds se verifica:
v Los codigos entregados por SENPLADES
v Los cédigos internos del INEC
v La serie de los dispositivos, su IMEl y serie de las baterias.
v Se constata que cada una de las tablets cuente con sus accesorio, siendo estos:
estuche, |apiz optico, corddn, protector de pantalla incorporado, cargador de auto,

USB, cargador de pared, USB, dos pafios de limpieza.

o Se concluye las actividades a las 16H45 del dia 26 de septiembre del 2018

e Se pernocta en la ciudad de Quito.

8



27 de Septiembre de 2018

e FEldia 27 de septiembre se inicia las labores a las 08HO0

¢ Se concluye la revision y embalaje de [as tablets,

e Alas 10HOO, se asiste a una reunién con los responsables del Proyecto "Registro Social”

e La Eco. Marlene Haro indica los formatos que servirdn para los informes de cobertura en

todos los niveles de investigacién. (Encuestador, Supervisor, Supervisor de Calidad,

Socializador, Asistente Zonal)

e Se dan a conocer algunos por menores del inicio del operativo y se comenta la
situacion del personal y la disponibilidad de elegibles para poder reemplazar a aquellas

personas que ya no desean o pueden laborar en el proyecto.

¢ Elretorno a la ciudad de Cuenca se efectud alas 21:00.

La movilizacidn se realizd en un vehiculo contratado.

CONCLUSIONES:

s Las series de las é4 tablets son identificadas y concuerdan con el informe que entrega

Almacén General,

e Todas las tablets cuentan con los accesorios hecesarios para su funcionamiento.

e Se verificd el correcto funcionamiento de las tablets.

e No se pudo verificar el tiempo que dura la bateria debido a que estaban sin carga.

PRODUCTOS ALCANZADOS:

« Se conocid los formatos en Excel que manejaran los participantes del proyecto para el

control del Cobertura.

« Sereceptan las tablets para el levantamiento de informacién del Registro Social.

ITINERARIO SALIDA LLEGADA eiog i ‘ " NOTA e A I
e T stos datos se refieren al tiempo efectivamente utilizado en la
FECHA dd-mm-aza 26-03 2018 14 09I i Comision, desde la salida del lugar de residencia o trabajo
HORA hn: mm 03:00 21:.00 habituales o del cumplimiento de la licencia segun sea el caso,
Hora Inicio de Labores el dia de retorno 08:00 hasta su llegada de estos sitios
TRANSPORTE UTILIZADO SALIDA LLEGADA
e DE NOMBRE DEL FECHA | HORA FECHA HORA
TRA:E:;VC:B;;E:)'%EO' TRANSPORTE RUTA dd-mmm-aaaa hh:mm dd-mmm-aaaa hh:mm
TERRESTRE VEHICULO CUENCA-QUITO 26-SEP-2018 03:00 26-SEP-2018 12:30
CONTRATADO
TERRESTRE VEHICULO QUITO- CUENCA 27-SEP-2018 11:00 27-SEP-2018 21:00
CONTRATADO
NOTA: En caso de haber utilizado transporte puablico aéreo o terrestre, se debera adjuntar obligatoriamente los pasajes a bordo
o boletos, de acuerdo a lo que establece el articulo 19 del Reglamento para pago de Viaticos, Subsistencias y Movilizacién.

OBSERVACIONES




FIRMA DE LA O EL SERVIDOR COMISIONADO

NOMBRE: ISRAEL CACERES B.

NOTA

El presente informe deberd presentarse dentro del término
de 4 dias del cumplimiento de servicios institucionales, caso
contrario la liquidacién 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 debera adjuntar la
autorizacion por escrito de la Mdaxima Autoridad o su
Delegado

FIRMAS DE APROBACION

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

— -
~ e _os—

FIRMA DE LA O EL JEFE INMEDIATO DE LA O EL RESPONSABLE DE LA
UNIDAD
A-__.-_—;-'_'-;—;H;._L:..ﬁ_;‘. >

A

NOMBRE: LUIS DIAZ G.

NOMBRE: LUIS DIAZ G.

SE ADJUNTA: Control de Licencia o Comisidn de servicios, hoja de ruta, facturas.

0 b D Aty

o




! |I|IN€C

instituto nacional de estad/stica y censos

HOJA DE RUTA EN COMISION

HOJA
DE

DD MM AA _

FECHA: L 1o 2oi8 TIPO DE VEHICULO: /u\ﬁ)—- M4

A ORDEN DE: A celfs PLACA: /['/i};P 5 Z, <
‘ ORDEN

CONDUCTOR: ,LA /L Rasior L apia MOVILIZACION No.:

f ]
FECHA DESTINO SALIDA LLEGADA COMBUSTIBLE

DE A HORA KM HORA KM CANTIDAD | VALOR

2L 0d- 1R - o 0 - . 'C‘?"?ﬂ _,','/_' Y,

26-09-18 | '€ wenca PR 2aw | 3544724 12Hoo |3C0EZY

oa nu_1all / R ; . g4 17 ool |. L 'aC’. 20

2%-09-14 L onto Ceoncu [1Hor 3602252/ v0 |3 60652

TOTAL

OBSERVACIONES

f.(.l',

E—

-

y!

RESPONSABLE-DEL-PROYECTO

JEFE'DE LA COMISION
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l ,|||NCC RESUMEN DE GASTOS DE ALIMENTACION Y HOSPEDAJE

i ancionat se Setadlation y Seraos EN COMISION
LUGAR Y FECHA: Cuenca, 01 de octubre de 2018
NOMBRE FUNCIONARIO: José Caceres B.
FECHA DE COMISION: DESDE: 26 al 27 de septiembre de 2018

LUGAR: Quito

N° DE SOLICITUD: 234-INEC-CZ6S-GOPZ-RS-2018
DETALLE DE FACTURAS:
FECHA No. COMPROBANTE DESCRIPCION VALOR OBSERVACIONES

26-sep-18 1324 Desayuno 3,00 /

26-sep-18 | 3994 ' |Almuerzo 8,00 °

26-sep-18 | 2303 Merienda 16,40

27-sep-18 38679  [Hospedaje 34,00

" TOTAL 6140 /| “u

Declaro que los valores detallados en el presente formulario corresponden a gastos propios en Alimentacion
y Hospedaje dentro de la comisién, los mismos que pueden ser sujetos de verificacion y autorizo al descuento
respectivo a que diera lugar de mi remuneracién mensual, incluyendo los costos bancarios necesarios para
cubrir este rubro

FIRMA DE R]ESPONSABILIDAD
A

PARA USO PROCESO FINANCIERQO:

VALOR ENTREGADQO COMO ANTICIPO
70% GASTOS A SUSTENTARSE
VALOR A DEVOLVER




VISTIN GUILCAPI VERONICA SUSANA(~ RUC: 0603168147001
ACTURA

Soffi’s Restaurant
Direccion: 24 de Mayo Av. Monsefior me‘]-m10[m 0

Leonidas Proaiio 17 y Araucanos

Telf.: 032601 408 / Cel.: 0999896803

Riobamba -Ecuador

AUT. SRI. 1123398291/

01324 }

/

CALIFICACION ARrEs.«wA/ M7r L
FECHA DE EMISION: 916‘_ P‘? 2016
smEs__dosé (acees
DIRECCION: Coencd
RUC/CL_O [OS5 43D CO GUIA DE REMISION:
(" caNT. | DETALLE V.UNIT. | V.TOTAL )
Dume n 3o
Desanbn®
|
"
- \\i\:\. k
AR
: ;
&
=
E o] 2. . /S
Sl FORMA DE PAGO -
%r e wmiros|  —— B
gmmuctmco . 3
- MURR 2%  —— IS
g IMPORTE DEL IVA —/ B
OTROS P (=]
% — e ERS
MERINO VILLALEA SONA PATRICIA - MPRENTA ALEMANA NORIEGA
- 0602648360001 - AUTORIZACION SR 2164 .
DEL Q01201 AL 01800 FECHAINPRESION. G/ SEFTIEMBFE 2019
(" VALIDO PRRA SU EMISION HASTA: 03/ SEPTIEMBRE /2019
-—Q’—N__ :
S = R.U.C. 1708787104001
tﬂ.Gulﬂ FACTURA _—"
Siempre hay algo m4
s
Rosales Romo Diego Javier 0003994
Venta de Comidas y Bebidas (AUTSRL. 1122064774
TDlecJosé Riofrio Oe2-27 y Salinas  VALIDD RASTA ENERO 08 e 208
” _ Telfs: 0984 246 690 / 0987 101 102 Quito- Ecuador  /
WGAR: (U 1T aRo =20/ E 0DC VA
£L.£2 1a0. 2215 ves 0o 2mbrenmamm)
Cliente: nee  Caceies
RUC/CL_QIOSS5 Y 330 I
' /.7‘ . TR0 Teléfono: (P399 2
W \l.mc __(gEncA
N (vt [DES R =
\*\ - GREPCION [ vunm V. TOTAL )
. \ .
RS - L‘ ’f%@%ﬁ;m,\;ﬁ ERE 1 )y
n(} L E hE J :
{“" ' %
Janta \su {¢
i
FORMA DE PAGO:
EFECTIVO [] 0. ELECTRONICO [ ] CHEQUE Cvarema [ SUBTOTAL ’; [ =
) LVA O %
/ 4
{ s,
l. - fm lV.A 12 % ’.J', %(,_‘ .-
s - ~ TOTAL § |/

MOLINA  R.U.C.0300848243001 MOLINA AVILA ALFREDO =
ENERO 08 DEL, 2018 DEL 3.501 AL4.500 ORIGINAL c,mmcommmigilf



AT, 11385« TELF. 2841 654 FECHA DE AUT. 27/03/2013 « FECHA DE CADUCIDAD 27/0372018 +

@orarric cone e

--LozadaCapelo
Patricia Del Rosario
R.U.C. 1707476030001

Direccion: La Ronda, Guayaquil $1-76 y Morales
Telf: 2289416 * E-mail: lenaquitena@hotmail.com * Quito-Ecuador
Obligado a Llevar Contabilidad / Documento Categorizado: NO

FACTURA §002-002:00 o
AUT. sRi 1122505214 || () (] 2 303

(

&

‘a

E

© oL -

L riL = - J E

£ 3

EFECTIVOL] %

DINERD ELECTRGNCOL ] g
7. DE CREDITO| DEBTO
oTRos]

EREg (S

~  FACTURA . _
uhsaaerees S0 0038679

Alemdn Carrillo William Alexander LAUT_ SRI: 1121633175
RUC: 1707754790001 Fecha Aut. 20-Octubre-2017
Carrion 475 y Reina Victoria OBLIGADO ALLEVAR CONTABILIDAT

Telf.: 2222-192 * 2222-522 * 2543276 ~ OOCUMENTO CATEGORIZADS 16

- ™ -
COFEALCA

eanena TOH,

Direcclon:....
el T e o,
L £ g 2 o
roon, 202 SETTIEE 205 (O OIOSSYS3 00
CANT. DESCRIPCION VALORUNIT. | VALORTOTAL |
Cbﬂ-’c‘(’f’(":’ ’7%5/"60'476 30[ 3S L/
Z6 SorpeHrme oS /
.ay‘ - W
7 -
1? P AN .
TRICH
— [m:rwa S T
pERAED Emgnm:n 0IR0§ SUBTOTAL g 0( '3 S
; wamre S 6S A
L CLIENTE o =Y, ”J

ARELLAND TROYA MARCELO RICARDO ~ARELLANO GRAFICAS - RUC: 1704495561001 «AUT. 1207 ¥
IMPRESO DEL DEL 35301 AL 39300 * VALIDO PARA SU EMISION HASTA ZG-OLTUBREAZIV
Z

ORIGINAL: ADQUIRIENTE, COPIA: EMISOR

L



AIINGEC

Iinstituto nacional de ostadistica v censon

No. SOLICITUD DE AUTORIZACION PARA CUMPLIMIENTO DE SERVICIOS|

SOLICITUD DE AUTORIZACION PARA CUMPLIMIENTO DE SERVICIOS INSTITUCIONALES

FECHA DE SOLICITUD (dd-mmm-aaaa)

INSTITUCIONALES
234-INEC-CZ6S-GOPZ-RS-2018 25-SEPTIEMBRE-2018
VIATICOS X MOVILIZACIONES X SUBSISTENCIAS ALIMENTACION
DATOS GENERALES
IAPELLIDOS - NOMBRES DE LA O EL SERVIDOR
CACERES BUSTOS JOSE ISRAEL PUESTO QUE OCUPA:
C.l.: 0105543300 SERVIDOR PUBLICO 1

(CIUDAD - PROVINCIA DEL SERVICIO INSTITUCIONAL
QUITO -PICHINCHA

NOMBRE DE LA UNIDAD A LA QUE PERTENECE LA O EL SERVIDOR
GESTION DE OPERACION DE CAMPO - RS

FECHA SALIDA {dd-mmm-aaaa) HORA SALIDA (hh:mm)

FECHA LLEGADA {dd-mmm-aaaa)

HORA LLEGADA (hh:mm)

26-SEPTIEBRE-2018 03:00

27-SEPTIEMBRE-2018

18:00

ISERVIDORES QUE INTEGRAN EL SERVICIOS INSTITUCIONALES:

ISRAEL CACERES Y GEOVANNY NARANJO.

DESCRIPCION DE LAS ACTIVIDADES A EJECUTARSE

OBJETIVO:
Recepcion Tablets del proyecto RS.

IACTIVIDADES:

26 de septiembre de 2018

Quito.

27 de septiembre de 2018

Nota:

Se saldra de la ciudad de Cuenca a las 03:00; en Quito se iniciara la recepcion y pruebas de las tablets. Se pernoctara en la ciudad de|

Se continuara con la recepcion y pruebas de las Tablets. Se retornara a la ciudad de Cuenca a las 18H00.

La movilizacion esta aprobado por el Coordinador General Técnico de Produccion Estadistico mediante memorando No INEC-CGTPE-
[2018-0891-M de fecha 18 de Septiembre de 2018.
La designacién como delegados de la Coordinacién Zonal 6 Sur a Israel Caceres y Geovanny Naranjo, se comunica por e
Coordinador Zonal 6-Sur mediante memorando No INEC-CZ6S-2018-1273-M de fecha 19 de Septiembre de 2018.

TRANSPORTE
TIPO DE SALIDA LLEGADA
TRANSPORTE NOMBRE DE RUTA
(‘r:;’,ﬁﬁnfr;zfg TRANSPORTE FECHA HORA FECHA HORA
£ dd-mmm-aaaa hh:mm dd-mmm-aaaa hh:mm
TERRESTRE VEHICULO CUENCA-QUITO 26-SPETIEMBRE- 03:00 26- 11:00
CONTRATADO 2018 SPETIEMBRE-
2018
TERRESTRE VEHICULO QUITO- CUENCA 27-SEPTIEMBRE- 10:00 27- 18:00
CONTRATADO 2018 SEPTIEMBRE-
2018
DATOS PARA TRANSFERENCIA
NOMBRE DEL BANCO: TIPO DE CUENTA: No. DE CUENTA: )
COOP JEP AHORROS 406051107302 Nt
R %
|
L€



FIRMA DE LA O EL SERVIDOR SOLICITANTE

FIRMA DE LA O EL RESPONSABLE DE LA UNIDAD SOLICITANTE

NOMBRE DE LA O EL SERVIDOR
LT

ll

—t

ISRAEL CACERES B.

NOMBRE DE LA O EL RESPONSABLE DE LA UNIDAD SOLICITANTE
ING. LUIS DIAZ.

FIRMA DE LA AUTORIDAD NOWAD%A?!‘;U DELEGADO

NOTA: Esta solicitud deberd ser pr tada para su A izacién, con por lo menos 72
horas de anticipacién al cumplimiento de los servicios institucionales; salvo el caso de
que por Idades institucionales la Autoridad Nominadora autorice.

T/ //

ZZ-/ LCLA-/C/ |

NOMBRE DE‘LA AUTORIDAD NOMINADORA O SU DELEGADO
ECO. OSWALDO UYAGUARI
COORDINADOR ZONAL 6 SUR.

® De no existir disponibilidad presupuestaria, tanto la solicitud como la autorizacién
quedardn insubsistentes

El informe de Servicios Institucionales deberd presentarse dentro del términc de
4 dfas de cumplido el servicio institucional

Estd prohibido conceder servicios institucionales durante los dias de descanso
cbligatorio, con excepcién de las Mdximas Autoridades o de casos excepcionales
debidamente justificados por la Médxima Autoridad o su Delegado.

:’\ 1
V"&Lu—i ej rﬂ’-’t-‘%"?
J

(RS F e C’J’{lﬁ:' 1




Memorando Nro. INEC-CGTPE-2018-0891-M

Quito, D.M., 18 de septiembre de 2018

PARA: Sr. Marco Boada Marquez
Coordinador General Administrativo Financiero Encargado

Sr. Ing. Carlos Omar Fuentes Cardenas
Coordinador Zonal 3 - Centro

Sra. Mgs. Jéssica Alexandra Menéndez Campos
Coordinadora Zonal

Sr. Econ. Oswaldo Uyaguari Quezada
Coordinador Zonal 6 - Sur

Sra. Ing. Catalina Valle Pifiuela
Directora de Cartografia Estadistica y Operaciones de Campo

ASUNTO: Entrega de Tablets a las Coordinaciones Zonales, para el operativo de campo del
Proyecto de "Actualizacién del Registro Social.

Con Memorando Nro. INEC-CGTPE-DIES-2018-0425-M de 18 de septiembre de 2018, en alcance al
Memorande Nro. INEC-CGTPE-DIES-2018-0412-M, de fecha 12 de septiembre, la Direccién de
Estadisticas Socio Demogrificas, solicita a esta Coordinacién disponer a las Coordinaciones Zonales la
delegacion de funcionarios para que asistan a Planta Central con el fin de recibir las tablets necesarios
para el operativo de campo del provecto "Actualizacion del Registro Social”, v ademds solicitar a la
Coordinacion Administrativa Financiera la distribucion de las Tablets a las Coordinaciones Zonales,
dejando vigente el memorando INEC-CGTPE-DIES-2018-0414-M, de fecha 13 de septiembre.

Al respecto, solicito de manera cordial, a usted, Sefior Coordinador General Administrativo Financiero
disponer a quien corresponda en base al contrato de comedato de préstamo de uso de bienes muebles
suscrito entre SENPLADES e INEC. con memorando Nro. INEC-CGTPE-DIES-2018-0406-M de 11 de
septiembre de 2018, realizar “la distribucion de las Tablets a lus Coordinaciones Zonales, dejando
vigente el memorando INEC-CGTPE-DIES-2018-0414-M, de fecha 13 de septiembre”.

Adicionalmente. solicito a los Sefiores Coordinadores Zonales delegar a 2 personas por cada
Coordinacién para que reciban las tablets del proyecto “Actualizacion del Registro Social” de manera
oficial en la ciudad de Quito, en Administracion Central, conforme el siguiente cronograma:

Administracidn Central
:lruﬁn L%rée}:é A‘Jb y Jose Ruofria
clfs.. (02} 2544 326 | 2544 &
- Fax: (02) 2508 836
l I Apartado P
e-mailinec: rfalels]
s gof
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* Docurmanto firmado elecironicamente por Quigtx

Memorando Nro. INEC-CGTPE-2018-0891-M

Quito, D.M., 18 de septiembre de 2018

CRONOGRAMA ENTREGA DE TABLET A LAS COOR. ZONALES
| BRCH TG gi;gg: o i CANTIDAD
(OORDINACIOI\lNRO DE LLEGADA > |REGRESOALA |3 —_—
ZONAL  |[PERSONAS A PLANTA |coorbinacion |PE HRONSARLE
CENTRAL DESDE \HASTA TABLET
i i
ADM. CENTRAL |2 g VIERNES 21 SEP. | PATRICIO
CAMPO  [PERSONAS S0 Heomp DEL 2018 NARANJO
B = LUNES24
2 | MIERCOLES 26 |
LITORAL |ppisonng SEP. DEL 240920 8125092018 NIEEEOLER 0 las) FRICSON ANGULO
. MIERCOLES | ' N EDGAR
SUR I;’ZI‘;RSON.‘\S 26 SEP. DEL ”'6/“91‘7[)13‘ 27/09/2018 JD%E;V"EJSH;_? SR 64 MONTESINOS/JOSE
[RERs 2018 2 ISRAEL CACERES
| VIERNES 28§ !
| | GG 9 |
. 1) — VIERNES 28 SEP. | ALFONSO
i IDEL 2018 I & SALAZAR
| = |

Finalmente se sugiere que las personas sean preferentemente de las dreas de almacén o administrativo y
una del drea tecnoldgica.

Remitir el listado de personas delegadas hasta el 19 de septiembre de 2018.

Atentamente.

Documento firmado electronicamente

Sr. Markus Nabernegg
COORDINADOR GENERAL TECNICO DE PRODUCCION ESTADISTICO

Referencias:
- INEC-CGTPE-DIES-2018-0425-M

Anexos:
- inec-cgtpe-dies-2018-0414-m_(alcance_a_la_cgal).pdf

- inec-cgtpe-dies-2018-0412-m_(3)_(solicitud_de_entrega_de_tablet_a_la_zonales).pdf
- inec-cgipe-dies-2018-0406-m_( | )(solicitud_de_distribucion_de_lablet_)cgaf0983916001537214023.pdf

Copia:
Sr. Andres Gregorio Albin Fernandez

Director de Estadisticas Socio Demogrificas

am/ee

F MARKUS KARL
: NABERNEGG

J: o
O] el
Administracion Central
Juan Larrea N15-26 y Jose Rialrio
[ Telfs. (02} 751111 326 ( 2544 581
- I I' a o Py -135
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PARA:

ASUNTO:

De mi consideracion:

En atencién a Memorando INEC-CGTPE-2018-0891-M, de fecha 18 de septiembre de 2018, en el cual
solicitan delegar a dos personas para que reciban las tablets del proyecto “Actualizacién del Registro
Social” de manera oficial en la ciudad de Quito, en Administracion Central, mediante el presente se

Sr, Markus Nabernegg
Coordinador General Técnico de Produccion Estadistico

Memorando Nro. INEC-CZ6S-2018-1273-M

Cuenca, 19 de septiembre de 2018

Delegados para recepcidn de tablets del operativo de campo del Proyecto de
"Actualizacion del Registro Social", CZ6S

comunica que desde nuestra Coordinacién Zonal 6 Sur, los delegados son los siguientes:

Guido Geovanny Naranjo Saiteros
José Israel Céceres Bustos

C.I1.0102481413 4091131 Ext. 6131

C.1. 0105543300 4091131 Ext. 6223

Con sentimientos de distinguida consideracion

Atentamente,

Documento firmado electrénicamente

Econ. Oswaldo Uyaguari Quezada
COORDINADOR ZONAL 6 - SUR

Referencias:

- INEC-CGTPE-2018-0891-M

Anexos:

- inec-cgtpe-dies-2018-0406-m_(1)(solicitud_de_distribucion_de_tablet_)cgaf0983916001537214023 pdf
- inec-cgtpe-dies-2018-0412-m_(3) (solicitud_de_entrega_de tablet a_la_zonales).pdf
- inec-cgtpe-dies-2018-0414-m_(alcance_a_la_cgaf).pdf

Copia:

Sr. Ing. Luis Alfonso Diaz Gudifio

Responsable de Gestion de Operacion de Campo

Jose [srael Caceres Bustos
Miembro de Equipo

Sra. Ing. Elena Del Rocio VicuNa Altamirano
Responsable de Gestion de Tecnologias de la Informacion y Comunicacién

mf

* Documento firmado electrénicamente por Quipux
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INEC Mercedes Feijoo

De:
Enviado el:
Para:

cc:
Asunto:

Estimada Veronica, buenas tardes:

INEC Katty Valladares

martes, 25 de septiembre de 2018 16:17

INEC Verdnica Reyes

INEC Luis Diaz; INEC Andrea Perez; INEC Mercedes Feijoo
APROBACION AVAL NO. 39 VIATICOS RS

Procedo a informar que se encuentra solicitado el AVAL NO. 39 ingresado para gasto en Viaticos del Registro social,

por lo cual envio print de pantallas.

2018 064 0006 0000 1534 COM NOR OGA 24/09/2018 24/09/2018

/
o

2018 064 0006 0000 1535 COM NOR OGA 24/09/2018 24/05/2018

tro particular,

aludos cordiales

Katty Valladares S.

GESTION ADMINISTRATIVA - FINANCIERA
INSTITUTO NACIONAL DE ESTADISTICA Y CENSOS (IN

nidad Nacional

SISTEMA_AVALES N

SISTEMA_AVALES N

www.ecuadorencifras.gob.ec

CERTIFICACION
PRESUPUESTARIA
PARA PAGO DE
VIATICOS EN EL
INTERIOR PARA
FUNCIONARIO 1
DEL PROYECTO
REGISTRO
SOCAL,
MEMORANDO NO.
INEC-CZ6S-
2018-1254-M

APROBADO 80.00

CERTIFICACION
PRESUPUESTARIA
PARA PAGO DE
VIATICOS EN EL
INTERIOR PARA
FUNCIONARIO 2
DEL PROYECTO
REGISTRO
SOCAL,
MEMORANDO NO.
INEC-CZ6S-
2018-1254-M

APROBADO 80.00



