COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO

Institucion: 064 | INSTITUTO NACIONAL DE ESTADISTICAS Y CENSOS | Reporte | rptComprobanteGastos.rdic
U. Ejecutora: n00n6 | COORDINACION ZONAL 6 - INEC Fecha Elaboracion MNo. CUR  No. Original
Unid. Desc: 0000 025 |02 2019 588 580

Tipo Documento Respaldo Clase Documento No. No. Expediente
COMPROBANTES ADMINISTRATIVOS DE GASTOS LIQUIDACION DE GASTOS INEC-CZG6-GAFZ-2018-2003 423

RPA RTO DEV
|
ﬁ?;ig;j; DEVENGADO Clasede OTROS GASTOS T T |
Cuenta

Banco: I BANCO DEL PICHINCHA Monetaria: | |3“916‘°5?°° |
Comprobante GASTOS Numero Operacion 0
Beneficiario: ! 0101810406 |on'r|z BANEGAS EDGAR VINICIO |

AFECTACION PRESUPUESTARIA

PG SP PY ACT ITEM UBG FTE ORG N.Prest DESCRIPCION MONTO
55 00 000 004 530303 0101 001 00GO 0000  Viaticos 'y Subsistencias en el Interior 142.25
TOTAL PRESUPUESTARIO 142.25
IVA 0.00
SUB - TOTAL 142.25
RETENCIONES IVA 0.00"
TOTAL DEDUCCIONES PRESUPUESTARIO 0.00
TOTAL A PAGAR 142,25

SON:

CIENTO CUARENTA Y DOS DOLARES CON 25100 CENTAVOS

DESCRIPCION: ORTIZ BANEGAS EDGAR VINICIO, PAGO CE VIATICOS POR COMISION DEL 10 AL 12 DE FEBRERO 2018 A LA CIUDAD DE
MACHALA POR EL PROYECTO ENEMDU DE ACUERDO A SOLICITUD E INFORME 015-INEC-CZ6S5-GOPZ-ENENDU-2019, MONTO
GASTO: $142.25, ADJ. CERT, N® 253, RESUMEN DE GASTOS, FACTURAS, ENEMDU-AAMJ

DATOS APROBACION

ESTADO REGISTRADO: APROBADO:
- i

APROBADO

FECHA:
28/02/2019

T~

" L /
Funciomirio Responsable AT Direstor Finhnelera
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COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO

Institucion: 064 | INSTITUTO NACIONAL DE ESTADISTICAS Y CENSOS | Reporte | rptComprobanteGastos.rdlc
U. Ejecutora: 0006 | COORDINACION ZONAL 6 - INEC Fecha Elaboracion No. CUR  No. Original
Unid. Desc: 0000 pz2 |02 2019 580 580
Tipo Documento Respaldo Clase Documento No. No. Expediente
EMPROBANTES ADMINISTRATIVOS DE GASTOS LIQUIDACION DE GASTOS INEC-CZ6-GAFZ-2018-2003 423
!
RPA RTO DEV
lase d
g COMPROMETIDO e OTROS GASTOS
Cuenta
Banco: Monetaria: | |
Comprobante GASTOS MNumero Operacion 0
Beneficiario: 0101810406 |ORTIZ BANEGAS EDGAR VINICIO
AFECTACION PRESUPUESTARIA
PG sP PY ACT ITEM UBG FTE ORG MN.Prest DESCRIPCION MONTO
55 00 000 004 530303 0101 001 0000 0000 Viaticos y Subsistencias en el Interior 142.25
TOTAL PRESUPUESTARIO 142.25
IVA 0.00
SUB - TOTAL 142.25
RETENCIONES IVA 0.00
TOTAL DEDUCCIONES PRESUPUESTARIO 0.00
TOTAL A PAGAR 142,25
SON: CIENTO CUARENTA Y DOS DOLARES CON 25100 CENTAVOS
DESCRIPCION: ORTIZ BANEGAS EDGAR VINICIC, COMPROMISO PARA PAGO DE VIATICOS POR COMISION DEL 10 AL 12 DE FEBRERQ 2019 A

LA CIUDAD DE MACHALA, PARA LA ENEMDU, SEGUN SOLICITUD E INFORME DE MOVILIZACION NO. 015-INEC-CZ65-GOPZ-

ENENDU-2019. CERT, 259, ROL Y DETALLE DE GASTOS. KVVS,

DATOS APROBACION
ESTADO REGISTRADO: APROBADO: /
APROBADO _ i !
FECHA:
22/02/2019 L \ _ /
/ .-‘_Hl'cu_w .‘i|mn,‘.}j\‘1'n 3
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INFORIME DE SERVICIOS INSTITUCIONALES

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

015-INEC-CZ65-GOPZ-ENEMDU-2019 13 defebresa:ce 2010

DATOS GENERALES

APELLIDOS - NOMBRES DE LA O EL SERVIDOR PUESTO QUE OCUPA:
Ortiz Banegas Edgar Vinicio Servidor Ptblico 2
0101810406

CIUDAD — PROVINCIA DEL SERVICIO INSTITUCIONAL | NOMBRE DE LA UNIDAD A LA QUE PERTENECE LA O EL SERVIDOR
Machala-El Oro Gestidn de Cartografia Estadistica

SERVIDORES QUE INTEGRAN EL SERVICIO INSTITUCIONAL:
Ortiz Banegas Edgar Vinicio

INFORME DE ACTIVIDADES Y PRODUCTOS ALCANZADOS

OBIETIVO:

Supervision y control del operativo de campo ENEMDU-FEBRERO 2019 {Cartografia y cobertura) en Machala (dominio). Provincia
del Oro.

ACTHVIDADES CUMPLIDAS:

10-02-2019: Traslado Cuenca-Machala: Supervision y control del operativo de campo de la ENEMDU-FEBRERO 2019 en los
conglomerados 070150040901 y 070150012903 de Machala. Se pernoctd en Machala.

11-02-2019: Supervision y control del operativo de campo de la ENEMDU-FEBRERO 2019 en los conglomerados 070150013503,
070150016901, 070150037902 de Machala. Se pernoctd en Machala.

12-02-2019: Supervisian y control del operativo de campo de la ENEMDU-FEBRERO 2019 en los conglomerados 070150027902,
070150034601 de Machala. Viaje de retorno a Cuenca.

Novedades: Los sectores con Cartografia 2010 ubicados la periferia de la ciudad si presentan novedades, pues existen apertura
de calles, demolicién y nuevas edificaciones de cafia lo que dificulta la ubicacion de las viviendas seleccionadas.

En el diligenciamiento de la informacidn se presentan dificultades en las secciones: 1 pregunta 15 {¢Como se identifica segun su
cultura y costumbres). Seccion 2, preguntas 40 y 41, Rama de actividad y Grupo de ocupacion. Seccién 3 en lo que se refiere a
ingresos especialmente en los Cuentas Propias. Seccidn 7 que refiere al Indice de confianza al Consumidor. Se visualizo el malestar
de la poblacién para colaborar por cuanto muchas personas de nivel econdmico muy bajo les quitaron el Bono de Desarrollo
Humano.

En lo referente a la condicion de ocupacion de las viviendas se presentaron casos de viviendas desocupadas, en remodelacion,
que luego de la verificacion se realizaron los reemplazos correspondientes, de igual manera se encontraron viviendas sin la
presencia de sus habitantes (nadie en casa) en dos conglomerados 3 casos quedando pendiente la toma de la informacion en
rondas siguientes. La cobertura en los 28 conglomerados restantes planificados para este periodo es del 100 x 100.

Conclusiones: La experiencia es muy importante para sortear las dificultades que se presentan durante el operativo de campo,
tanto con la cartografia desactualizada como en la toma de la informacién, por ventaja el personal que trabaja si tiene esta
experiencia y con el respaldo de la supervisién en campo que es muy importante las novedades que se encuentran son
solucionadas logrando asi una buena cobertura y una muy buena informacion.

Se ha visualizado la buena predisposicion por parte de los equipos en campo para la toma de la informacion.

Debo manifestar que la supervisidn se priorizo para los sectores ubicados en la periferia de |a ciudad, tanto por las dificultades
que presentan come por la peligrosidad que existe en determinadas zonas.




Recomendaciones: Se debe trabajar en lo posible con Cartografia actualizada.

ITINERARIO SALIDA LLEGADA NOTA
FECHA Estos datos se refieren al tiempo efectivamente utilizado en el
dd-mm-aaaa 10-02-2019 12-02-19 | cumplimiento del servicio institucional, desde la salida del lugar de
residencia o trabajo habituales o del cumplimiento del servicio
HORA 08HO0 19H30 institucional segtin sea el caso, hasta su llegada de estos sitios.
hh:mm
TRANSPORTE
TIPO DE SALIDA LLEGADA
TRANSPORTE
(Aéreo, NOMBRE DE RUTA FECHA
terrestre, TRANSPORTE dd-mmm- ::RA dd FECHA HORA
maritimo, " mm -mmm-aaaa hh:mm
otros)
TERRESTRE CUENCA-MACHALA
Contratado 10-02-2019 08HOO0 10-02-2019 12H00
TERRESTRE MACHALA-
TERRESTRE MACHALA-
Contratado MACHALA 11-02-2019 07HOD 11-02-2019 19H30
TERRESTRE MACHALA-
Contratado MACHALA 12-02-2019 07HO0 12-02-2019 14H00
TERRESTRE MACHALA-CUENCA
Cofitistado 12-02-2019 15H30 12-02-2019 19H30

NOTA: En caso de haber utilizado transporte publico, se debera adjuntar obligatoriamente los pases a bordo o boletos.

OBSERVACIONES

FIRMA DE LA O EL SERVIDOR COMISIONADO

p—

\/

P 1y

NOMBRE: Edgar vinicié Orzﬁz B.

NOTA
El presente informe debera 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 niimero de dias autorizados, se debera adjuntar Ia autorizacién
por escrito de la Maxima Autoridad o su delegado.

FIRMAS DE APROBACION

//_'\
/:gﬂlk) ,‘%('C.ﬁ (a

FIRMADE LA O/EL-RESPONSABLE DE LA UNIDAD DEL

SERVIDOR COMISIONADO

FIRMA DE LA O EL JEFE INMEDIATO DE %itRESIﬁJONSABLE DE LA
UNIDAD

NOMBRE:

NOMBRE:

Tania Placencia Contreras

Luis Diaz Gudifio
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; |I|INEC =

mstituto de

HOJA DE RUTA EN COMISION

o0 MM AR
FECHA: fo | p21 2017

nropevEmcte: D - pax ¥ X ‘/

AORDENDE: (J | M/ o R 2

p— g P ey P —
PLACA: 7 B i 5// 5
_ ORDEN
CONDUCTOR: (7 j2LS /7 A47)  Bo 7 MOVILIZACION No.:
FECHA DESTINO SALIDA LLEGADA COMBUSTIBLE
DE A HORA KM HORA Km CANTIDAD | VALOR

‘j:/vz/)? cvers MPCHALA | S0 (123 136/ 00 /254{'2&
,f//a%/if? [T HCHALA MAcHGA | B o2 123922 /730 122447
fg/uz}/ﬂ fACHANA cvEwcA | Piovlfzay¥i 3 30|/23 664

TOTAL

OBSERVACIONES S/N NOUVELAD

. 2 : 77
. ) = _ __1l Al
C__ *7 | s-/rg_:. H /Svedi O %

== ALl

B

EL CONDUCTOR

; ’/17’ 10 Hawaud j

RESPONSABLE-DEL PROYECTO
Fronsas




RESUMEN DE GASTOS DE ALIMENTACION Y HOSPEDAJE

EN COMISION
LUGAR Y FECHA: Cuenca, 13 de febrero de 2019
NOMBRE FUNCIONARIO: Vinicio Ortiz B.
FECHA DE COMISION: 10 al 12 de febrero de 2019
LUGAR: Machala-El Oro
N° DE SOLICITUD: 015-INEC-CZ65-GOPZ-ENEMDU-2019
DETALLE DE FACTURAS:

FECIIA No. COMPROBANTE DESCRIPCION VALOR OBSERVACIONES
10/02/2019 20937 |Almuerzo 6,75
10/02/2018 11670|Merienda 4,00
11/02/2019 20940|Desayuno 3,50
11/02/2019 181 |Almuerzo 5,00
11/02/2019 20944 |Merienda 5,00
12/02/2019 7571 |Hospedaje 70,00

TOTAL 94 25

Declaro que fos valores detallados en ef presente formulario corresponden a gastos propios en Alimentacion
y Hospedaje dentro de la comision, los mismos que pueden ser sujetos de verificacion y autorizo al descuento
respectivo a que diera lugar de mi remuneracion mensual.

FIRMA DE RESPONSABILIDAD

S

/ fll
/
VALOR ENTREGADO COMO ANTICIPO
70% GASTOS A SUSTENTARSE
VALOR A DEVOLVER

PARA USO PROCESO FINANCIERO:




RESTAURANTE EL GATO HOVER
NEVAREZ SOLIS JOSE MANUEL
Actividades de Chef
Direccién: Boyaca N° 615 entre Tarqui y Coldn
MACHALA - EL ORO

Calificacién Artesanal N° 020558 ¥

000020937

RUC 0703171942001

P ] -
Sr(es): & /& OO

e - ,t <A

opre 2 (CAUT. SRIN® 1123502812

Direccién: - -
] & BN Y 4N !

Rucsch SO 19 SO & Guia de Remisién:

(CANTIDAD DESCRIPCION

¥ [Almedoion

\

TARJETA DE CREDITO | DERTTO

545 IMPRESIONES | SOLORZANG MORA VICKY ALBA
FORMA DE PAG RUC 0703993618001 Aut 12548 - B blocks T00x2 N” 000020201 SUD‘TOtal $ I
EFECTIVO P AL 000021000 FBE-hE l:l Auloﬂzxuﬁll 08 Oclubre 20158 )
= 14 Imp. IVA 0% $
DINERD ELECTRONICO
Imp. IVA 12% $

OTROS

| TOTAL USD $

6,35

DRGINAL ADQUWENTE / COPA: EMISOR - PR

LA ORIGINAL

Nelly Lorena Silva Ramirez Diled A

2 87001

HIlE

VENTA O COMIDAS Y BEBIDAS EN RESTAURANTES | SERIE

Tel: o?é’g"éaa?‘% '"i’fa’iﬁ‘aﬁ“a"‘”é %?ﬁ”éc”adm 0001000011670

cob JTF\IE-.JTE:I‘.ITF RI;{JIMI:‘& S1|'u'I.PLIFICA[rD 2 AUT. SRI. 1123512134

(7 /,qu ) @,zn

Dlrecclon

I’R““f’d/qa/fxo “7"@6 |(om | wes mo\

GlrrY=vry i VTACEVE))

[ Cant. DESCRIPCION V.UNIT.| TOTAL )
v | Meaien o A &/ 6O

7
0
.| T N
TOTALA A oD
== |COBRAR
) TORRES JOSE GUSTAVO - IMPRENTA TORRES
SON — DOLARES o \ic 0701241440001 -AUT. 2265 -{ 2920302
FORMA DE PAGO & BLOGK (1002) DEL 0011101 AL 0011700
eFECTVO |g TRETA DR dTo) F AUT: 24-SEPTIEMBRE-2018
CADUCAEL 24 DE SEPTIEMBRE DEL 2019
ERa.  Is omos |
ELECTRONISD ORIGINAL: CLIERTE - COPIA: EMISOR

\ 3 W



RESTAURANTE EL GATO HOVER RUC 0703171942001
NEVAREZ SOLIS JOSE MANUEL
Actividades de Chef
Direccion: Boyaca N° 615 entre Tarqui y Colon
MACHALA - EL ORO
Calificacion Artesanal N° 020558

IM-000020946

s W10 _oPF12 /> (_AUT. SRIN 125922J
. DIA ME NO
Direccidn: wé,t) A'//-} !/ l o7 7 /
RUC 6 C.l:__ /‘fe.’l/df’a‘l') “o 6 Gufa de Remisién: e 7
(CANTIDAD DESCRIPCION _ P.UNIT. | V.TOTAL )
X >4//f T 1o e Brr oo B = Yoo . Zso
|
L o hy ol ff;%'ﬁ'f"’mﬁ%m Sub-Total $
EFECTIVO I AL 000021000 Fecha de AfAgft: B I
Faeha da Cadu 'E"': Imp. IVA 0% $
DINERO ELECTRONICO =
TARJETA £ CREDITO/ DEBITO | = 7 I Imp. IVA 12% $| ———
oTROS ‘{“/"‘F_—'—"'——— T ] TOTAL USD $ 3 5]
anuda M E = PR ADGURETE | CORA FISGR -Pa
/

- ceestesnulo (RJU.C. 0702310046001)

o “c Zambrano Zambrano
-"? ]9::7 s RESTAURANTES DE COMIDA \NOTA DE VE DE VENTA)

RAPIDA, REFRIGERIOS.

uuzamUDUUDUlBl -

Direccion: Av. Arizaga V-2005 y Vela - -
. .+ 0994 839837 » Machala - El Oro [AUT. SRI.: 1 120:’;3:1301-83
manuantoniozambrano@gmail.com \—2QCUMENTO CATE LS

Sefiores: IJI [Ko } D (’_’2’2{"5 2
-—
Direccion: (2 C7u ('54
rucicy: 2L CLE | PO 6 sur

Forma de Pago: Dia _Zi Mes D_am‘w f_'? Lugar;"f ﬁCf-‘M
(CANT. DESCRIPCION P.UNITARIO | P. TOTAL)
¥ Ao d O 5 =
i 7 .
&Y

J
/
\

\
)

MF, GRAFICAS * JAVIER" - Telet: (71636013 Machals - Luls Felipe Pedarreta Jiminez -

AULE, 700336883001 - Aut 1055 - § Block (100xz) del 001 - 600 - F. de Impresian 05-12-2018 TOTAL US$ 5’ =

CADUCA 08 DEFTJ}C]EHBRE OEL 2019
CRIGINAL: ADQURENTE | COPIA 1: EMISOR

p3 :

rddtorizada t
= Y

10



RESTAURANTE EL GATO HOVER

\

RUC 0703171942001

NEVAREZ SOLIS JOSE MANUEL
Actividades de Chef
Direccion: Boyaca N° 615 entre Tarqui y Coldn
MACHALA - EL ORO
Calificacién Artesanal N° 020558

000020944

AUT. SRI N° 1123502812 )

sries): N\ a2 ACL) { JLL AR
z o

MES

: (b s dn =) =
Direcclion : - ; u! 5 = D 2 DL
ruceCl_ (78 AYFOCHL . Gufa de Remisién: _ -
CANTIDAD DESCRIPCION P UNIT. | V.TOTAL |

4

‘.i})o-:n{ﬁ yra| ' 5 .20

\
YT =T 545 IMPRESIONES | SOLORZANO MORA VICKY ALBA
= 2 'r IrRucoromss‘laoctwt.ﬂzm-anmm1m;.2u°ogmmo1 Sub-Total $ ]
ECTIVO / AL 000021000 Fech de Autorizacion: 08 Octubrg 2018,
= }\ ' Facha de Caducidac; 08 OCTUBRE 26119 Imp. IVA 0% $
DINERO ELECTRONICO O . i
e — Imp. IVA 12% $| -
TARJETA DE CREOITO | DESAO { j\’)l' ')"'L«. 3 S, - = e $ =
. - =, C2C I
OTROS Firma Aulofizads, g P 8 -]

P

HOSTAL MATRO® RUC.:0700848690001
o EL R 3

R DE LOGAL COMERGCIAL Y VIVIENDA ,
Maria Teresa Romero Orellana 00240100 O O O 7 5 7 l
Dir.: Coldn sin ¢l. General Serrano y Eloy Alfaro

Teléf: 2021314 - Machala - El Oro Ecuador L AUT. SRL 1123534012 )

Sr.{8): %’%%«rﬂ Q z
Direccidn; gm’” (A
RUC.6CL N (/O[S0 YD 6 DIA WES ANO

)7 | o7 |20

Teléfono:

(i ENTRADA ADULTOS| NINOS |HABTACION SALIDA
MES | ANO | HORA Dia MES | ANO | HORA

o |01 \iol 12 | 2|77

S _/

(caNT. DESCRIPCION p.uNiT. | PRecio ToTAL |

W #ﬂﬁf}(f/ﬂ? b 61,50
oS e 2.
’@ HOST l

1 w

-

' VI TN
— 5
EANEEEATD
EORMA DE PAGO SWORL %S| A7 S
ET W7 | 62,50
DINERO SUB-TOTAL 0% §
ELECTRONICO 0TROS L
S SUB-TOTAL §
DESCUENTO §
clbi Co:
| <o
TR Ml %S0

—— I A
: 7
c uruﬁsm%m AT, 13855 piook. (0%0) del
R.U.C. . . 13855 - ock (5 el |TOTAL A -
) FOov ]

1007301 al 0007900’ Fecha de Aut.: 26 d# Septiembre de 2016 [COBRAR
CADUCA zs DE sEmEMHHE DE 2019 ORIGINAL: CLIENTE - COPLA: EMISOR
P

ORIGINAL ADRIVIRENTE / COPIA EMSOR - G

o\
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SOLICITUD DE AUTORIZACION PARA CUMPLIMIENTO DE SERVICIOS INSTITUCIONALES

Nro. SOLICITUD DE AUTORIZACION PARA CUMPLIMIENTO DE
SERVICIOS INSTITUCIONALES
015-INEC-CZ65-GOPZ-ENEMDU-2019

FECHA DE SOLICITUD {dd-mmm-aaaa)
4 de febrero de 2019

VIATICOS X MOVILIZACIONES x| SUBSISTENCIAS ALIMENTACION
DATOS GENERALES
JAPELLIDOS - NOMBRES DE LA O EL SERVIDOR PUESTO QUE OCUPA:
ORTIZ BANEGAS EDGAR VINICIO C.I. 0101810406 Servidor Publico 2

NOMBRE DE LA UNIDAD A LA QUE PERTENECE LA O EL

- 1T
CIUDAD - PROVINCIA DEL SERVICIO INSTITUCIONALES SERVIDOR: Gestion de Cartograffa Estadistica

Machala- El Oro

FECHA LLEGADA (do- ‘
FECHA SALIDA (dd-mmm-aaaa) HORA SALIDA (hh:mm) mmm-aaaa) HORA LLEGADA (hh:mm)
: 08:0 -02-20 r
9-02-2019 < 0 11-02-2019 18:00
ISERVIDORES QUE INTEGRAN LOS SERVICIOS INSTITUCIONALES:
Vinicio Ortiz
IOBJETIVO:

Supervision y control del operativo de campo ENEMDU-FEBRERO 2019 (Cartografia y cobertura) en Machala (dominio). Provinciaj
del Oro.

DESCRIPCION DE LAS ACTIVIDADES A EJECUTARSE:

9-02-2019: Traslado Cuenca-Machala: Supervision y control del operativo de campo de la ENEMDU-FEBRERO 2019 en Machala.
Se pernoctara en Machala.

10-02-2019: Supervisién y control del operativo de campo de la ENEMDU-FEBRERO 2019 en Machala. Se pernoctara en Machala.
1-02-2019: Supervisién y control del operativo de campo de la ENEMDU-FEBRERO 2019 en Machala. Viaje de retorno a Cuenca

TRANSPORTE
TIPO DE SALIDA LLEGADA
TRANSPORTE NOMBRE DE RUTA
{Aéreo, terrest: TRANSPORTE
martino,oros) FECHA | HORA | FECHA HORA
' dd-mmm-aaaa hh:mm dd-mmm-aaaa hh:mm
TERRESTRE |
Gonlratadio CUENCA-MACHALA | g 05 5019 | 08HOO | 9-02-2019 11H00 ~
TERRESTRE =
Contratado MACHALA-MACHALA | g 07 5019 | 11HO0 | 9-02-2019 19H00
TERRESTRE MACHALA-MACHA
Contratado YA 1 10-02-2019 .| 07H30 | 10-02-2019 19H00
TERRESTRE 2
Cahbais MACHALA-MACHALA | 44 55 5019 | 07H30 | 11-02-2019. 15H00
TERRESTRE MACHALA-CUENCA
Contratado eu 11-02-2019 | 15H00 | 11-02-2019 18HO0
DATOS PARA TRANSFERENCIA
NOMBRE DEL BANCO: TIPO DE CUENTA: No. DE CUENTA:
Banco del Pichincha. Cuenta de Ahorros 3401606700

FIRMA DE LA O EL SERVIDOR SOLICITANTE FIRMA DE LA O EL RESPONSABLE DE LA UNIDAD SOLICITANTE




g2

54
=

s )

———

Nof\nar\z?zé LA O EL SERVIDOR
Edgar Vinicio Ortiz Banegas

NOMBRE DE LAO EL RESPONSABLE DE LA UNIDAD SOLICITANTE

Ing. Luis Diaz G.

FIRMA DE LA AUTORIDAD ﬂwnom 0 SU DELEGADO

NOTA: Esta solicitud deberd ser ia para su A ion, con por lo menos 72 horas de
anticipacion al cumplimiento de los servicios institucionales; salvo el caso de gue por
necesidades institucionales |a Autaridad Nominadara autorice.

= De no existir disponibilldad pres. i, tanto la solicitud come la autorizacién quedarin
Insubsistentes
® Elinforme de Servicios Institucionales debera pr dentro del término de 4 dias de

cumplido el servicio institucional

Eztd prohibido conceder servicios Institucionales durante los dias de descanso chligatorio, con

NOMBRE DE LA AUTORIDAD NOMINMIJURA 0O 5 DELEGADO
\Lcdo. José Ayala

excepcion de las Méaximas Autoridades o de casos exceprionales debidamente justificados por la
i Autoridad o su Delegath




CERTIFICACION PRESUPUESTARIA

Institucion: INSTITUTO NACIONAL DE ESTADISTICAS Y GENSOS NO. CERTIFICACION FECHADE B ARIRAERY
Unid. Ei -

nic Ejpcators COORDINAGION ZONAL 6 - INEC 259 04 | 02 | 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 TEM UBG FTE ORG N.Prest DESCRIPCION

MONTO
55 a0 fulele] 004 530303 01 0ot oooo 0000 Viaticos y Subsislencias en el Interior $160.00¢
TOTAL PRESUPUESTARIO $160.00

TOTAL

SON: GIENTO SESENTA DOLARES

DESCRIPCION:

GERTIFICACION PRESUPUESTARIA PARA COMPROMETER RECURSOS EN EL ITEM 530303 VIATICOS Y SUBSISTENCIA EN EL INTERIOR PARA

MOVILIZACION DE FUNCIONARIO 1 POR 3 DIAS EN EL MES DE FEBRERO 2019 A LA CIUDAD DE MACHALA, SEGUN MEMORANDO NO. INEC-CZ65-GAFZ-
2018-2003-M Y SOLICITUD DE MOVILIZACION NO. 015-INEC-CZ6S-GOPZ-ENEMDU-2018. KVVS

DATOS APROBACION
ESTADO REGISTRADO: APROBADO:
APROBADO )
s T T 7 ,fq.f._
F . A T [/
I'””"ﬁ.m‘”.i_{,'_'[.{v'iﬂjf_'.ﬂ:\_-‘.iz': =" Director Finaneiern




