COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO
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|
Institucion: 064 | INSTITUTO NACIONAL DE ESTADISTICAS Y CENSOS [ Reporte | rptComprobanteGastos.rdic
U. Ejecutora: 9999 | INSTITUTO NACIONAL DE ESTADISTICAS Y CENSOS - PLANTA Fecha Elaboracion No. CUR  No. Original
CENTRAL
Unid. Desc: 0000 017 |04 2019 2179 2179
Tipo Documento Respaldo Clase Documento No. No. Expediente
COMPROBANTES ADMINISTRATIVOS DE GASTOS RENDICION DE FONDOS SIN DETALLE 6 921
DE FACTURAS
[ RPA RTO DEV
lase d : Clase d
enied REGULARIZACION i OTROS GASTOS T 1 1
\
| Cuenta
, - 1121502 FTE 200 ANTICIPO VIATICOS
Ranss; Hanstari PROYECTOS Y PROGRAMAS
PRESTAMOS
Comprabante 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
5, 00 026 001 730303 1701 202 5093 0001 Viaticosy Subsislencias en el Interior 320.00
TOTAL PRESUPUESTARIO 320.00
IVA 0.00
SUB - TOTAL 320.00
RETENCIONES IVA 0.00
TOTAL DEDUCCIONES PRESUPUESTARIO 0.00
TOTAL A PAGAR 320.00
SON: TRESCIENTOS VEINTE DOLARES
DESCRIPCION: Rendicion de la Entidad:64-9999-0 No de fondo: 855 No Entrada: 4674

DATOS APROBACION
ESTADO REGISTRADO: AFROBADO:
APROBADO _
FECHA: ';,;Lf.n‘ 2
17/04/2019 )
Funcionario Respunsable Director Finaneiero
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I INFORME DE SERVICIOS INSTITUCIONALES ]
Nro. SOLICITUD DE AUTORIZACION PARA CUMPLIMIENTO DE
SERVICIOS INSTITUCIONALES FECNARE DFORME [dd:mmntigasa)
052-CGTPE-DIES-GEPH-2019 02-Abril-2019
DATOS GENERALES
APELLIDOS - NOMBRES DEL SERVIDOR N PUESTO
FABIAN VINICIO QUINATOA PENA Chofer

| C.1.0201623071

CIUDAD - PROVINCIA DE LA COMISION

CUENCA-AZUAY

NOMBRE DE LA UNIDAD DEL SERVIDOR

Gestidn de Administracion de servicios y
Parque Automotor

SERVIDORES QUE INTEGRAN LA COMISION: FABIAN QUINATOA

INFORME DE ACTIVIDADES Y PRODUCTOS ALCANZADOS

Seguimiento al Plan Nacional de Desarrollo-ESPND

ACTIVIDADES: Apoyo en la Zonal Sur para el traslado de funcionarios en el proyecto: Encuesta de

ITINERARIO SALIDA LLEGADA = dT ; ’ NOTAf ; i 7| =
) = stos datos se refieren al tiempo efectivamente utilizado en la
| FECHA ddmm-asaa 25-mar-2019 | 29-mar-2019 | Comision, desde la salida del lugar de residencia o trabajo
habituales o del cumplimiento de la licencia segun sea el caso,
HORA thmm 07:00 20:00 Hasta su llegada de estos sitios.
TRANSPORTE UTILIZADO SALIDA LLEGADA
TIPO DE
TRANSPORTE NOMBRE DEL RUTA FECHA HORA FECHA HORA
(Aéreo, terrestre, TRANSPORTE dd-mmm-aaaa hhmm dd-mmm-aaaa hh mm
| otros)
Terrestre Vehiculo del INEC | Quito-Cuenca 25-mar-2019 07:00 | 25-mar-2019 14:30
Terrestre Vehiculo del INEC | Cuenca-Cuenca 25-mar-2019 15:40 | 25-mar-2019 | 20:30
Terrestre Vehiculo del INEC | Cuenca-Cuenca 26-mar-2019 07:00 26-m§r-2019 21:00
Terrestre Vehiculo del INEC | Cuenca-Cuenca 27-mar-2019 07:00 | 27-mar-2019 20:30
Terrestre Vehiculo del INEC | Cuenca-Cuenca 28-mar-2019 08:00 | 28-mar-2019 18:00
Terrestre Vehiculo del INEC | Cuenca-Cuenca 29-mar-2019 08:00 | 29-mar-2019 11:00
Terrestre Vehiculo del INEC | Cuenca-Quito 29-mar-2019 11:00 | 29-mar-2019 | 20:00
OBSERVACIONES -
Adjunto: hoja de Ruta, recibos de alimentacion y hospedaje, peaje y combustible.
NOTA

FIRMA DE LA o-ErsERVIUORCQMISIONADO

<A \\

1 = )
;2/421&7 '
: Fabian Quinatoa

El presente informe debera presentarse dentro del
término maximo de 4 dias de cumplida la licencia, caso
contrario la liquidacion se demorara e incluso de no
presentarlo tendria que restituir los valores pagados.
Cuando la licencia sea superior al nimero de horas o
dias autorizados, se debera adjuntar la autorizacion por

escrito de la Maxima Autoridad o su Delegado. |

FWH{IAS DE APROBACION

W e
FIRMA DE LA O EL RESPONSABLE DE)/SER IDOR%OM IONADO

NOMBRE: Andrés Alban
Director

FIRMA DE LA O EL JEFE INMEDIATO DE LA O EL
RESPONSABLE DE LA UNIDAD

-
Ao 0 e
BRE:Maria Fernanda Cifuentes
Directora Administrativa
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SOUCITUD DEAUTOREATION PARA CUNIPLIMIGITO DE SERVICIOS INSTITUCIONALES
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| 14-03-2018
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DATOS SENMERALES
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:1‘-"“5—‘.?04 FNA tADIAM Ieie
1201822071

Ipussm OUE OCURA:
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