COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO

Institucion: 064 | INSTITUTO NACIONAL DE ESTADISTICAS Y CENSOS | Reporte ] rptComprobanteGastos.rdlc
U. Ejecutora: 0003 | COORDINACION ZONAL 3 - INEC Fecha Elaboracion No. CUR  No. Original
Tipo Documento Respaldo Clase Documento No. No. Expediente

COMPROBANTES ADMINISTRATIVOS DE GASTOS LIQUIDACION DE GASTOS CZ3C-GOPZ-2019-0164-M 804
L

RPA RTO DEV

Clase de
g';;,;f:: DEVENGADO Gasto: OTROS GASTOS l—r—|_
Cuenta

Banco: Monetaria: | |
Gonaprofmns GASTOS Numero Operacién 0

Beneficiario: | 1803535077 |SIZA MORALES SILVANA MONSERRATTE |

AFECTACION PRESUPUESTARIA

PG SP PY ACT ITEM UBG FTE ORG N.Prest DESCRIPCION MONTO
55 00 000 004 530303 1801 001 0000 0000 Viaticos y Subsistencias en el Interior 214.15
TOTAL PRESUPUESTARIO 214.15
IVA 0.00
SUB - TOTAL 214.15
RETENCIONES IVA 0.00
TOTAL DEDUCCIONES PRESUPUESTARIO 0.00
TOTAL A PAGAR 214.15
SON: DOSCIENTOS CATORCE DOLARES CON 15/100 CENTAVOS

DESCRIPCION: COORDINACION ZONAL 3 INEC - SIZA MORALES SILVANA MONSERRATTE -PAGO DE VIATICOS POR COMISION REALIZADA EN
LA PROVINCIA DE NAPQ , PARA SUPERVISION DEL PROYECTO ENEMDU DEL 11-04-2019 AL 14-04-2019, SEGUN SOLICITUD E
INFORME N* 042- MEMO AUT. INEC-CZ3C-2019-0616-M (CERT. PRES 672} - MEML.

DATOS APROBACION
"ESTADO T REGISTRADO: APROBADO:

APROBADO (|

FECHA:
25/04/2019

Funcienario Responsable Director Financiero




COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO

Institucion: 064 | INSTITUTO NACIONAL DE ESTADISTICAS Y CENSOS l Reporte l rptComprobanteGastos.rdic
U. Ejecutora: 0003 | COORDINACION ZONAL 3 - INEC Fecha Elaboracion No. CUR  No. Original
i Beas 0000 025 (04 | 2019(| 1717 1717
Tipo Documento Respaldo Clase Documento No. No. Expediente
COMPROBANTES ADMINISTRATIVOS DE GASTOS LIQUIDACION DE GASTOS CZ3C-GOPZ-2019-0164-M 804
RPA RTO DEV
Clased
et COMPROMETIDO Gastor CTRQS EASIOS
Cuenta
Banco: Monetaria: | | l
Comprobante GASTOS Numero Operacién 0
Beneficiario: 1803535077 | SIZA MORALES SILVANA MONSERRATTE I
AFECTACION PRESUPUESTARIA
PG SP PY ACT |ITEM UBG FTE ORG N.Prest DESCRIPCION MONTO
55 00 000 004 530303 1801 001 0000 0000 Viaticos y Subsistencias en el Interior 214.15
TOTAL PRESUPUESTARIO 214.15
IVA 0.00
SUB - TOTAL 214.15
RETENCIONES IVA 0.00
TOTAL DEDUCCIONES PRESUPUESTARIO 0.00
TOTAL A PAGAR 214.15.
SON: DOSCIENTOS CATORCE DOLARES CON 15/100 CENTAVOS
DESCRIPCION: COORDINACION ZONAL 3 INEC - SIZA MORALES SILVANA MONSERRATTE PAGO VIATICOS REALIZADOS A PROVINCIA DE

ORELLANA , PARA SUPERVISION DEL PROYECTO ENEMDU DEL 11-04-2019 AL 14-04-2019, SEGUN SOLICITUD E INFORME 042-
INEC-CZ3C-GOPZ-2019 (CERT. PRES 672). MSPS.

DATOS APROBACION
ESTADO REGISTRADO: APROBADO:
APROBADO | ( |
FECHA f‘.‘tur}f\-’n sil=2Z - -l - ‘J'._J.{.[.\. ;I?f.lgl.’] L .’ . !
25/04/2019 ;J I s
Funcionario Responsilile Director Financiero
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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)

SIZA MORALES SILVANA MONSERRATTE
C.11803535077

042INEC-CZ3C-GOPZ-2019 10/04/2019 o
NO
y M
VIATICOS X | MOVILIZACIONES SUBSISTENCIAS ALIMENTACION REQUIERE '8 PERNISG
PAGD
« & L
DATOS GENERALES
IAPELLIDOS - NOMBRES DE LA/EL SERVIDOR PUESTO QUE OCUPA:

CRITICO CODIFICADOR DIGITADOR ZONAL

CIUDAD - PROVINCIA DEL SERVICIO INSTITUCIONAL
TENA - NAPO

NOMBRE DE LA UNIDAD A LA QUE PERTENECE LA O EL
SERVIDOR
GESTION DE OPERACIONES DE CAMPO

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

FECHA LLEGADA

HORA LLEGADA (hh:
(dd-mmm-aaaa) 9 G {phmm)

11/04/2019 _ 04h00

14/04/2019 17h00 -

SERVIDORES QUE INTEGRAN LOS SERVICIOS INSTITUCIONALES:

SIZA MORALES SILVANA MONSERRATTE

respecta a los reemplazos y cobertura.

DESCRIPCION DE LAS ACTIVIDADES A EJECUTARSE: _
Con Memorando Nro.NEC-CZ3C-2019-0616-M, de fecha 29 de Marzo de 2019, &l Sr. Coordinador Zonal (E) autoriza-el plan de
supervision del proyecto ENEMDU para el mes de Abril 2019, el mismo gue tiene por objetivo dar cumplimiento a |as actividades de
supervision de campo de la Encuesta, ademas verificar |os problemas presentados en el operativo y tomar decisiones en lo que

TRANSPORTE
TiPO DE SALIDA LLEGADA
TRANSPORTE NOMERE DE -
(Aéreo, terrestre, TRANSPORTE FECHA HORA FECHA HORA
maritimo, otros} dd-mmm-aaaa hh:mm dd-mmm-aaaa hhimm
Terrestre Kelrieulo Ambato - Tena 11/04/2019 04h00 11/04/2019 08h00
contratado ]
Terrestre Vehiculo Tena—Ambato _ 14/04/2013 13h00 14/04/2019 | 17h00
contratado P .

DATOS PARA TRANSFERENCIA

NOMBRE DEL BANCO:
PROCREDIT

TIPO DE CUENTA:
AHORROS

No. DE CUENTA:
02-0101-068821-3

FIRMA DE LA O EL SERVIDOR SOLICITANTE

FIRMA DE LA O EL RESPONSABLE DE LA UNIDAD SOLICITANTE

A btz

\{/ i
NOMBRE DE L'/A O EL SERVIDOR
Ing. Silvana Siza

NOMBRE DELA O EL RESPONSABLE DE LA UNIDAD
SOLICITANTE
Ing. Alexandra Solis

NOTA: Esta solicitud deberd ser presentada para su Autorizacidn, con por lo
menos 72 horas de anticipacion al cumplimiento de los servicios
institucionales; salvo el caso de que por necesidades institucionales la

FIRMA DE LA AUTORIDAD NOMINADO SU DELEGADO
" f .
A

Autoridad Nominadora autorice.
* De no exlstir disponibilidad i3, tanto la solicitud come |2
autorizacion quedaran insubsistentes
# El Informe de Servicios Institucionales debera presentarse dentro del
término de 4 dias de cumplido &l servicio institucional
Estd prohibido conceder servicios Institucionales durante los dizs de descanso

T --——--F
NOMBRE DE LA n;ch:R AD Nommﬁﬁém 0 SU DELEGADO
Ing. Fernando Goyes (E)

shligatorio, con excepeion de las Maximas Autoridades o de cases excepcionales
debidamente justificados por la Maxima Autoridad o su Delegado

AEGIOMAL CENTRO
A= [olod 299 orp .

JB1F
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INFORME DE SERVICIOS INSTITUCIONALES

Nro. SOLICITUD DE AUTORIZACION PARA CUMPLIMIENTO DE SERVICIOS
INSTITUCIONALES FECHA DE INFORME (dd-mmm-aaaz)

042 - INEC-CZ3C-GOPZ-2019 s 16/04/2019

DATOS GENERALES

APELLIDOS - NOMBRES DEL SERVIDOR PUESTO QUE OCUPA;
51ZA MORALES SILVANA MONSERRATTE 7 CRITICO-CODIFICADOR-DIGITADOR ZONAL
Cl. 1803535077
CIUDAD - PROVINCIA DEL SERVICIO INSTITUCIONAL NOMEBERE DE LA UNIDAD A LA QUE PERTENECE LA O EL SERVIDOR
TENA -NAPO
/ OPERATIVOS DE CAMPO

SERVIDORES QUE INTEGRAN LOS SERVICIOS INSTITUCIONALES:
SIZA MORALES SILVANA MONSERRATTE

INFORME DE ACTIVIDADES Y PRODUCTOS ALCANZADOS

Objetivo: _

Segin memorando Nro. INEC-CZ3C-2019-0616-M, de fecha 29 de Marzo del 2019, se autoriza el plan de
trabajo, el mismo que tiene por objetivo dar cumplimiento a las actividades de supervision de campo de la-
Encuesta ENEMDU ABRIL 2019; ademas verificar los problemas presentados en el operativo y tomar
decisiones en lo que respecta a los remplazos y cobertura. ~

Actividades cumplidas:

Observacion de la entrevista de los investigadores.

Revision de formularios diligenciados P

Reuniones de trabajos con los equipos de campo.

Re instruccion de la metodologia a investigadores y supervisores.
Verificacién de novedades cartograficas.

Verificacion del avance de la planificacion.

Logistica para el envio de material diligenciado

YV VY VYY

Jueves 11 de Abril.

Salida de la ciudad de Ambato a las 04h00 dé la manana hacia la provincia de Napo, se planifica el trabajo y nos
trasladamos con los compaifieros encuestadores Abigail Medina y Edwin Chicaiza a la parroquia Chontapunta, lugar
donde se investiga y se verifica que el sector se encuentra muy disperso. teniendo que utilizar transporte fluvial. cruzar el
rio y realizar caminatas de mas de 4 horas para poder llegar a las viviendas: en cuanto a la cobertura no existi6 mayor
novedad por cobertura. Se levanta la informacién correctamente y siguiendo la metodologia de la encuesta. .~

Los compaiieros encuestadores Abigail Medina y Edwin Chicaiza se desenvuelve correctamente tanto en la aplicacion
de la metodologia establecida para la encuesta, como en el manejo de la cartografia. -

Por la noche se retine al equipo para dar una re instruccién y verificar avances de trabajo.

Este dia se penocta en la Ciudad del Tena.

Viernes 12 de Abril.

Iniciamos la jornada a las 07h00 de la mafiana, se trabaja conjuntamente con el compaiiero encuestador Edwin Chicaiza
en la parroquia Puerto Napo. lugar donde se investiga y se verifica que la cartografia coincide con la realidad del terreno

sin existir mayor novedad por cobertura, para posteriormente levantar la informacion correctamente y siguiendo la
metodologia de la encuesta.

El compaiiero investigador Edwin Chicaiza’ se desenvuelve correctamente tanto en la aplicacion de la metodologia
establecida para la encuesta, como en el manejo de la cartografia.




Por la noche se retne al equipo para dar una re instruccién y-vVerificar avances de trabajo y enviar material hacia
Ambato,

Este dia se pernocta en la Ciudad del Tena. 4

Sabado 13 de Abril.

Iniciamos la jornada a las 07h00 de la mafiana, se trabaja conjuntamente con la compariera encuestadora Abigail Medina
en la parroquia Puerto Napo y Tena, Jugar donde se investiga y se verifica que la cartografia coincide con la realidad del
terreno sin existir mayor novedad por cobertura. para posteriormente levantar la informacién correctamente v

siguiendo la metodologia de la encuesta:”

La compafiera investigadora Abigail Medina se desenvuelve correctamente tanto en la aplicacién de la metodologia
establecida para la encuesta. como en el manejo de la cartografia.

Por la noche se retne al equipo para dar una re instruccién y verificar avances de trabajo y enviar material hacia
Ambato.

Este dia se pernocta en la Ciudad del Tena.

Domingo 14 de Abril.

Se inicia las actividades a las 07h00, este dia se trabaja en la Ciudad de Tena: con las companeras Andrea Villegas v
Abigail Medina, se realiza recuperacion de viviendas pendientes. las actividades se desarrollan con normalidad. la

informacion es tomada correetamente siguiendo la metodologia de la encuesta.Este dia se retorna a la ciudad de Ambato
llegando a las 17:00 horas.

PROBLEMAS ENCONTRADOS Y SOLUCIONES DADAS.-

# En cuanto a las novedades cartograficas y cobertura se procedié a verificar las viviendas que presentan
condiciones diferentes a efectivas. de lo cual se determina que dichas novedades se presentan por la
cartografia desactualizada.

CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES.

» Concluida la supervision se determina que los encuestadores tienen buen manejo del formulario y
conocimiento de la metodologia y del uso de cartografia.

» Laincidencia de novedades en la cobertura se debe a la utilizacién de cartografia desactualizada, por lo que se
recomienda realizar una nueva actualizacion,

» Se recomienda realizar una rev mon de la distribucién de conglomerados. ya existen conglomerados con
sectores muy dispersos.

La movilizacién se realizd vehiculo contratado por el proyecto.”




Detalle de Facturas

FECHA FN':':TURMNOTA e VENTA DESCRIPCION VALOR OBSERVACIONES
Alimentacidn
001~ 8.00
11/04/2019 002-001-000005523 R T
Alimentacidn
11/04/2018 002-001-000005524 PlcadittseBabida 5.00
4,20
12/0472013 001-001-000008932 Desayuno Completo 8.50
L2jpqmie 002-001-000001055 Picadita y Cola 10.00 p
2 5
13/04/2018 001-001-000008837 _ Besayune Completd 250
2019
B0t 001-001-00004282 s 7.15
Tijerita+Gaseosa
14/04/2019 R 001-001-000001050 , Haspedaje de fos d{as 13,312,413 90.00
de Abril
TOTAL: 142.15
NOTA
SALIDA LLEGADA
ITINERARIO
Add Estos datos se refieren al tiempo efectivamente utilizado en la Comisidn,
FECH g 11/04/2019 14/04/2019 desde |a salida del lugar de residencia o trabajo habituales o del
agaa cumplimiento de la licencia segtin sea el caso, hasta su llegada de estos sitios
HORAhh:mm 04:00 17:00
Hora Inicio de Labores el dia de 07:00
retorno
SALIDA LLEGADA
TRANSPORTE UTILIZADO
TMMSLE;’TEEA_ NOMBRE DEL FECHA HORA FECHA HORA
e e | TRANSPORTE dd-mmm-aaaa hh:mm dd-mmm-aaaa hh:mm
VEHiCULO
—~TENA
TERRESTRE CONTRATADO AIBRIC=TR 11/04/2019 04:00 11/04/2019 08:00
YERlcHlLe TEMNA - AMBATO 14/04/2019 14/04/2019
TERRESTRE | coNTRATADO ) / 13:00 17:00
FIRMA DE LA O EL SERVIDOR COMISIONADO NOTA

El presente informe debera presentarse dentro del término de 4 dias del cumplimiento de servicios

NOMBRE: Ing. Silvana Siza

institucionales, case contrario la liguidacion se demorard e inclusa de no presentario tendria que restituir
las valores percibidos. Cuande el cumplimiento de servicios institucionales sea superior al numero de dias
autorizados, se deberd adjuntar la autorizacian por escrito de la Maxi idad o su Delegad

FIRMAS DE APROBACION

FIRMA DE LA O EL RENPONSABLE DE LA UNIDAD DEL SERVIDOR

_\,;«./LQ jé-//-/_[;f

FIRMA DE LA AUTORIDAD NDMIN&DORAfﬁ}U DELEGADO
o = I’] fﬂ\

NOI\.;'LBﬁE: Ing. Alexandra Solis

ngBRE: NG, FERNANDQ GOYES
COORDINAPOR ZONAL 3 CENTRO (E)
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RESUMEN DE GASTOS DE ALIMENTACION Y HOSPEDAJE EN LICENCIA CON REMUNERACION

LUGAR Y FECHA: Ambato, 16/04/2019

NOMBRES Y APELLIDOS: SIZA MORALES SILVANA MONSERRATTE
FECHA DE COMISION: 11/04/2019 al 14/04/2019

DESTINO (CIUDAD): NAPO-TENA™

No. SOLICITUD DE MOVILIZACION:042

Detalle de Facturas

NOT
FECHA :::crunn; ADEVENTA | pescripcion VALOR OBSERVACIONES
Alimentacion
11!04;2019.- 002-001-000005523 Chileta AsaiisBabidn 2.00
Alimentacion
11/04/2019 - 002-001-000005524 Picaditas+Bebida 5.00
12/04/2019
2/04f 001-001-000008932 Desayuno Completo 8.50
12/04/2019
/04 002-001-000001055 Picadita y Cola 10.00
13/04/2019 -001- 7
b0, 004-001:00000593 Desayuno Completo 8.50
13/04/2019
SR / 001-001-00004282 i 7:15
Tijerita+Goseosa _
14/04/20 j i
/04/2019 001-001-000001050 Hospedaje de los d{as 13,12, 13 20.00
- de Abril
TOTAL: 142.15 /

Autorizo al Area Financiera descontar de mi rol de pagos el valor no justificado correspondiente al anticipo recibido

parag mi Licencio con Remuneracion.

i

FIRMA DE SERVIDOR COMISIONADO

PARA USO PROCESO FINANCIERO:

VALOR ENTREGADO (EN CASO DE ANTICIPO)
30% VALOR A NO JUSTIFICARSE
70% VALOR A JUSTIFICARSE

GASTOS JUSTIFICADOS

VALOR A DESCONTAR

VALOR A PAGAR

7 0%

¥  Zl=

L bR

Z Jyrls

DELEGADO PROCESO FINANCIERO



