
064 INSTITUTO NACIONAL DE ESTADISTICAS Y CENSOS

9999 INSTITUTO NACIONAL DE ESTADISTICAS Y CENSOS. PLANTA
CENTRAL

0000

Fecha Elaboración

18 )7 201 I 7348 73/;8

NDIC¡ON DE FONDOS SIN DETALLEADMINISTRATIVOS DE GASTOS

de
REGULARIZACION

Clase de
Gasto:

RPA RTo DEVI--I
rT_T_l | |

OTROS GASTOS

Banco:
Cuenta
Monetaria:

Numero Operac¡ón

121501 FTE 1 ANT|C|PO V|AT|COS
RECURSOS FISCALES

omprobante
GASTOS 0

Beneficiario: 1 768038270001 TITUTO NACIONAL DE ESTADíSTICA Y CENSOS

AFECTACION PRESUPUESTARIA

ACT FTE ORG N. Prest DESCRIPCION MONTO

004 530303 1701 001 0000 0000 Viat¡cos v Subs¡stencias en el lnterior 122.29

122.29

0.00

122.29

0.00

0.00

122.29

TOTAL PRESUPUESTARIO

IVA

SUB - TOTAL

RETENCIONES IVA

TOTAL DEDUCCIONES PRESUPUESTARIO

TOTAL A PAGAR

CIENTO VEINTIDOS DOIARES CON 29/1OO CENTAVOS

DESCRIPCION: Rendición de la Ent¡dad:64-9999-0 No de fondo: 995 No Entrada: 5159

DATOS APROBACION

ESTADO Kts('l5 ¡I<ADO: APf<OttAt (J:

APROBADO

FECHA:

18t07t2019

[:uilcionari() RcsF)ns¡blc Diroctor |iianciorc
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INFORME DE SERVICIOS INSTITUCIONALES

NTO. SOLICITUD DE AUTORIZACIÓN PARA CUMPLIMIENTO
DE SERVTCTOS TNSTTTUCTONALES i

02g-CGTPE-DtES-2019 /

FECHA DE INFORME (dd-mmm-aaaa)

03/07/207e 
/..,

DATOS GENERALES

APELLIDOS-NOMBRES DE LA O EL SERVIDOR /
cHRrsTrAN MARCELO GARCÉS MAYORGA /

c.t. t7L42g8682 /

PUESTO QUE OCUPA:

DIRECTOR DE^REA 
/

CIUDAD-PROVINCIA DEL SERVICIO INSTITUCIONAL
AMBATO _TUNGURAHUA

NOMBRE DE LA UNIDAD A LA QUE PERTENECE I.A O EL SERVIDOR

DIRECTOR DE INFRAESTRUCTURA ESTADíSTICA Y MUESTREO

SERVIDORES QUE INTEGRAN EL SERVICIO INSTITUCIONAL: CHRISTIAN GARCÉS

INFORME DE ACTIVIDADES Y PRODUCTOS ALCANZADOS

OBJETIVOS:

. Supervisar la codificación de la Encuesta Nacional de Empleo, Desempleo y Subempleo - ENEMDU -
JUNIO - 2019, para controlar los aspectos relacionados al cumplimiento del diseño muestral y la

correcta aplicación de la metodología impartida en los cursos de capacitación.
. Socializar mejoras implementadas en la ENEMDU, que se encuentran contempladas dentro del Plan de

Meioras de las Estadísticas deltrabaio.

ACTIVIDADES:

Jueves ,27..dejunio de 2019 rt'/
Revisión de la cobertura muestral de la ENEMDU, con especialénfasis en los cambios de condición de ocupación

por razones cartog ráficas.

Las viviendas que son motivo de investigación para el mes de junio de 2Q19 vienen de un seguimiento que en la

mayoría de los casos son ya su tercera visita, por lo que los cambios en la condición de ocupación en periodos

mayores a un año crean sospecha; los cuales deben ser verificados.

Con la base obtenida a través del sistema INFOCAP, con corte a cuarto periodo, se realizó la verificaciÓn de las

novedades de cambios de condición de ocupación contra con los formularios MyC levantados en campo.

Como resultado, se emitieron sugerencias en el registro de observaciones donde se debería incluir el tiempo en el

cualocurrió el cambio.

,i'
Viernes, 28 de junio de 2019 //
Verificación de las novedades en cambios de condición de ocupación con formularios MyC levantados en campo.

Informaral responsable de operación estadística zonal, las novedades encontradas y recomendaciones.



de la vivienda de seguimiento.

ITINEARIO SALIDA LLEGADA NOTA
Estos datos se refieren al tiempo efectivamente utilizado en el

cumplimiento del servicio institucional, desde la salida del lugar de
residencia o trabajo habituales o del cumplimiento del servicio
institucional según sea el caso, hasta su llegada de estos sitios.

FECHA

oo-mmm-aaa
27-06-20\9 ,: 28-06-20 19

HORA

nn:mm
06:00 

/
18:00 ¿l

TRANSPORTE

TIPO DE

TRANSPORTE
(Aéreo, terrestre,
marítimo, otros)

NOMBRE DE

TRANSPORTE RUTA

SALIDA LLEGADA

FECHA
dd-mmm-aaaa

HORA
hh:mm

FECHA
dd-mmm-aaaa

HOR

A
hh:mm

TERRESTRE

VEHICULO

PARTICULAR ,// Qutro - AMBATO t 27-06-20t9 ,/
06:00 27-06-2019 09:00

¿-

TERRESTRE

VEHICULO

PARTICUL

o^/ AMBATO - QUITO 28-06-2019 -/ 15:00 28-06-2019 18:00

NOTA: En caso de haber utilizado transporte público, se deberá adjuntar obligatoriamente los pases a bordo o

boletos.

OBSERVACIONES

FIRMA DE LA O EL SERVIDOR COMISIONADO NOTA

El presente informe deberá presentarse dentro del término de 4
días del cumplimiento de servicios institucionales, caso contrario la
liquidación se demorará e incluso de no presentarlo tendría que

restituir los valores percibidos. Cuando el cumplimiento de

servicios institucionales sea superior al número de días

autorizados, se deberá adjuntar la autorización por escrito de la
Máxima Autoridad o su Delegado

NOMBRE: Christian Marcelo Garcés Mayorga

FIRMAS DE APROBACION

FIRMA DE LA O EL RESPONSABLE DE LA UNIDAD

DEL SERVIDOR COMISIONADO

FIRMA DE LA O ELJEFE INMEDIATO DE LA O EL

RESPONSABLE DE LA UNIDAD

L, -\
\

I

NOMBRE: Christian Marcelo Garcés Mayorga

_v
NOMBRE: Markus Nabernegg
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EcHA DE solrclruD (dd-mmm'aaaa) t4l06/20L7,

VIATICOS x I MOVILIZACIONES SUBSISTENCIAS ALIMENTACIÓN

DATOS GENERATES
,PTILIDOS - NOMERES DE LA O EL SERVIDOR

GARCES MAYORGA CHRISTIAN MARCELO

L714298682

UESTO AUE OCUPA:

DIRECTOR DE AREA

]UDAD - PROV¡NCIA DÉL SERVICIO ¡NSTITUCIONAL

Ambato - Tungurahua
IOMBRÉ DT LA UNIDAD A IA OUE PERTENECE tA O EL SERVIOOR

olRrccrón DE rNFRAEsrRUcrunr ¡sraoísrrcA y MUESTREo

FECHASALIDA(dd,mmm-a¡¿ai I HORASALTDA(hh:om)
FECHA LLEGADA (dd-mmm-

aaaa)
HORA LLEGADA {hh:mm)

20-06-201e | 07H00 21-06-2019 19H00

ERVI0ORES QUE INTEGRAN LOS SERVlClOs INSTITUCIONALESI

osé Chavez

DISCR¡PCIÓN DE LAS ACTIVIOAOEs A EJECUTARSI

a Supervisar la Codificación de la Encuesta Nacional de Empleo, Desempleo y Subempleo -
ENEMDU - JUNIO 2019, para controlar los aspectos relacionados al cumplimiento del
diseño muestral y la correcta aplicación de la metodología impartida en los cursos de
caoacitación.
Socializar mejoras implementadas en la ENEMDU, que se encuentran contempladas dentro
del Plan de Meioras de las Estadisticas del Trabaio.

o

TRANSPORTE

TIPO DE TRANSPORTE NOMBRE DE

TRANSPORTE
RUTA

SALIDA LLEGADA

(Aéreo, terrestre, mar¡tiño,
otros ) FECHA

dd-mmm-aaaa

HORA
hh:mm

FECHA
dd.mmm-aaaa

HORA
hh:ñm

¡ EKXE5 I KI

VEHICULO

CONTRATADO QUITO-AMBATO ¿0-06-2019 07H00 20-06-2019 09H00

TERRESTRE

VEHICULO

PARTICUTAR AMBATO-QUITO 21-06-2019 t7H00 21-06.2019 19H00

DATOS PARA TRANSFERENCIA

NOMBRE DEL BANCO: I TIPO DE CUENTA:

EANCO DEI. PICHINCHA I AHORROS

No. DE CUENTA:

40E6250700

Nota:
En el caso de no utilizar el boleto emitido para el cumplimiento de la comisión y no justificarlo durante los 8 días

siguientes a su emisión, autorizo al INEC para que proceda con el descuento del valor respectivo

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

ffi
christiaI varcelo carcés Mayorga

' 17742986a2

christian tufarce¡o Garcés Mayorga
\7 M29A6a2

FIRMA DE !A AUTORIDAD NOMINADORA O SU DELEGADO NOTA: Eia $l¡cftud dehrá €r presenbd¡ paE $ AutorL.ción, on Fr b mmt 72 horar de anticipación al

i.ét'.iñn:6.. ..1úñ.1.¡rn & d". Dór mé<i&&r insitu.ion¡ks b Autord¡d

/Lr \
Nomihádon .utorie.

. oe ¡o er¡stk djsponibilidad presupuer¡ri¡,t¡nto l. elicitud como l¡ autor¡zac¡ón qudarán lnsbsbtent€5

. flinfo.medesery¡cio'lñ*itucionalesdebenipresenta6€deñtodeltérm¡no de4dhtdedmPlÍdoelseruicio

Erá prohibido &ncder seflicios i¡*ituc¡on¿les dura¡t€ los dbs de desa¡so obligatorio, con €xcepción de las

Má¡ma5 Aubridadés o de cator excepcion¿les debidaoeñte justific¿dos Por la Máxima autor¡d.d o su DeleE¿do

Markus Nabe¡neg\f
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