E UNICO DE REGISTRO

Institucion: 064 | INSTITUTO NACIONAL DE ESTADISTICAS Y CENSOS l Reporte rptComprobanteGastos.rdic
U. Ejecutora: 0003 | COORDINACION ZONAL 3 - INEC Fecha Elaboracion No. CUR  No. Original
Unid. Desc: 0000 024 |06 2019 3199 3199
Tipo Documento Respaldo Clase Documento No. No. Expediente
COMPROBANTES ADMINISTRATIVOS DE GASTOS RENDICION DE FONDOS SIN DETALLE 6 1255
DE FACTURAS
|
RPA RTO DEV
d lase d
omrpast REGULARIZACION o OTROS GASTOS C T [ |
Cuenta
) — 1121501 FTE 1 ANTICIPO VIATICOS
Banco: Monesarie: CORRIENTES RECURSOS FISCALES
Comprobante GASTOS Numero Operaci6n 0
Beneficiario: | 1865034060001 ICDOHD[NACION ZONAL 3 - INEC
AFECTACION PRESUPUESTARIA
PG SP PY ACT ITEM UBG FTE ORG N.Prest DESCRIPCION MONTO
55 00 000 013 530303 1801 001 0000 0000 Viaticos y Subsistencias en el Interior 76.44
TOTAL PRESUPUESTARIO 76.44
IVA 0.00
SUB - TOTAL 76.44
RETENCIONES IVA 0.00
TOTAL DEDUCCIONES PRESUPUESTARIO 0.00
TOTAL A PAGAR 76.44
SON: SETENTA Y SEIS DOLARES CON 44/100 CENTAVOS
DESCRIPCION: Rendicién de la Entidad:64-3-0 Mo de fondo: 152 No Entrada: 1790

24/06/2019

'NTADORA

DATOS APROBACION
ESTADO REGISTRADO: APROBADO:
APROBADO q / j”ﬁ
FECHA: [ — M‘d; 5

Funcionario Responsable

Director Financicro




0000 Mo |

CoamE INEC

Instituto Nnacional de estadistica v censos
|

SOLICITUD DE AUTORIZACION PARA CUMPLIMIENTO DE SERVICIOS INSTITUCIONALES

|.\m. SOLICITUD DE AUTORIZACKEN PARA CUMPLIMIENTO DE SERVICIOS INSTITUCIONALES |FECHA DE SOLICITUD {dd-mmm-aaaa)

I No.113 -INEC-CZ3C-GAFZ-2019 13/06/2019
| I |
VIATICOS X | MOVILIZACIONES I i SUBSISTENCIAS ALIMENTACION NO REQUIERE DE PAGO
| DATOS GENERALES '
!JQPELLIDOS- NOMBRES DE LA D EL SERVIDCR PUESTO QUE OCUPA!
| IDROBO IDROBO BAYRON LEONARDO 1102952627 CHOFER

[CIUDAD - PROVINGIA DEL SERVICID INSTITUCIONAL

MEJIA — RUMINAHUI -CAYAMBE — PEDRO MONCAYO — SAN NoMBRE DE LA UNIDAD A LA QUE PEATENECE LA £L SERVIDOR
| MIGUEL DE LOS BANCOS - PEDRO VICENTE MALDONADO - GESTION ADMINISTRATIVA FINANCIERA |
i PUERTO QUITO — PICHINCHA.
|

| FECHA LLEGADA [dd-mmpm-, |
SECHA SALIDA (dd-mmm-aaza) HORA SALIDA [hemm) FECHALL JEmitistates) HORA LLEGADA (hh:mm)

17/06/2019 06:00 18/06/2019 ; 18:00

SERVIDORES QUE INTEGRAN LOS SEAVICOS INSTITUCIONALES:
BAYRON IDROBO - JUAN PARRA

| DESCRIPCION DF LAS ACTIVIDADES A EJECUTARSE

|

Conducir el vehiculo de la Institucién de placas PEQ-323, hacia la provincia de Pichincha para trabajar junto al compafiero
Juan Parra en la recopilacion de la informacion de Recursos y Actividades de Salud (RAS), adicionalmente se visitara a los
Municipios que deben informacién respectivamente de los Cantones de Pichincha. Estas actividades se realizaran con el Proyecto

|de Estadisticas Sociales y de Salud. Autorizado mediante memorando Nro. INEC-CZ3C-2019-1265-M de fecha 07 de junio deZO;Si-.:I

TRANSPORTE
: [ .
! TIPO DE TRANSPORTE NOMBRE DE | SALIDA LLEGADA
| {Abreo, ter ri:r..'lla. maritima, TRANSPORTE RUTA — 3
otros) | FECHA HORA FECHA HORA
: | dd-mmm-aaaa _ hhimm dd-mmm-aaaa hhimm
TERRESTRE MAZDA BT-50 AMBATO - 17/06/2015 ~ | 06HOO 17/06/2019 08HOO i
, |
i rd PEQ“323 | MEIA . | i
i TERRESTRE MAZDA BT-50 | | 18/06/2018 ‘ 13H00 18/06/2019 18H00 |
[ . PEQ-323 PUERTO QUITO |
- AMBATO :
| | N .
DATOS PARA TRANSFERENCIA [
XOMBRE DEL BANCD: i TIPG DE CUENTA: | No.DECUENTA: |
COQPERATIVA OSCUS | f

AHORROS 964858821

{IDAD SOLICITANTE

FIRMADELAOELS NTE ! FIRMADE LAOEL RESPONSAB}E DE Uy
/ ] 4 _..--"'"-_'__"\\

A ==
i e
—_— - A ‘- . e —

B 97 e : 7 =
NOMBRE-BAYRONTDROBO ——
NOMBRE: ING. CRISTINA ALTAMIRANO

e

NOTA: Esta solicitud deberd ser presentada para su Autorizacion, con por lo menos 72
FIRMA DE LA AUTORIDAD NOMINADORA O SU DELEGADO horas de anticipacién al cumplimiento de los servicios institucionzles; salvo el caso de que
————  por necesidades institucioCnales la Autoridad Nominadora autarice.

s De no exlstir disponipiiidag presupuestaria, tarto fa solicitud como @ autorizacion
/) quedardn insubslstertes

) * Einforme de Servicios [rsttuclonales deberd presentarse dentro deliérming ded clas
’ da ciimolide eF servicla inst
b 2 de cumplido ef servicio ‘nstituciona
e e —— e Eytd prohiblde conesd [l ngttuciona) P aven, mElEsTH
g— f ‘E, W t4t3 prohibldo conceder servicios institucionales durante ios dias de descanse obligatorio
NOMBRE: [NGQ EER = eY con escepcion ge fas Miximas Autoridades o de casos excepcionales debidamente

CObRD] N%‘DOR ZONAL 3 sstificades pot @ Mixima Autoridad o su Defegado



9969 Mnskero

© 0 0 ® dhelcones | AlINEeC

Lam inEtituta nocionnl do osladistica y consos

i INFORME DE SERVICIOS INSTITUCIONALES
|
Nro. SOLICIT IGN PARA CUMP ITO DE
ro. SOLICITUD DE AUTORIZACION P LIMIENTO D | FECHA DE SOLICITUD {dd-mmm-aa)

SERVICIOS INSTITUCIONALES [

113-INEC-CZ3C-GAFZ-2019 | 19/06/2019 -
|
| DATOS GENERALES '
| APELLIDOS - NOMBRES DE LA O EL SERVIDOR ; | PUESTO QUE OCUPA:
IDROBO IDROBO BAYRON LEONARDO 1102952627 CHOFER
CIUDAD — PROVINCIA DEL SERVICIO INSTITUCIONAL ) NOMBRE DE LA UNIDAD A LA QUE PERTENECE LA O EL SERVIDOR ]
MEJIA — RUMINAHU|I —CAYAMBE — PEDRO MONCAYO ~ SAN MIGUEL GESTION ADMINISTRATIVA FINANCIERA
DE LOS BANCOS — PEDRO VICENTE MALDONADO — PUERTO QUITO —

PICHINCHA,

SERVIDORES QUE INTEGRAN EL SERVICIO INSTITUCIONAL:
BAYRON IDROBO, JUAN PARRA.

[ _ INFORME DE ACTIVIDADES Y PRODUCTOS ALCANZADOS

Objetivo: Canducir el vehiculo de la Institucion hacia Pichincha, Segun Autorizacion en Memorando  Nro. INEC-CZ3C-2019-
1265-M con fecha 07 de junio de 2019. '

| Actividades cumplidas: El dia 17 de Junio del presente afio salimos de la ciudad de Ambato a las 06:40 horas para trasladarnos junto al |
compariero Juan Parra hacia los cantones de Pichincha, para que trabaje en la recopilacion de la informacion de Recursos y Actividades
de Salud (RAS), adicionalmente se visitara a los Municipios que deben informacion respectivamente de los Cantones de Pichincha en |

| este dia se visita a los cantones de Mejia, Rumifiahui, Cayambe, Pedro Moncayo, concluida la labor procedemos a viajar hasta San
Miguel de los Bancos donde procedemos a pernotar.

El dia 18 de Junio emprendemos el trabajo a las 08:00 en San Miguel de los Bancos, Pedre Vicente Maldonado y concluimos en |
Puerto Quito luego de lo cual emprendemos el viaje de retorno hacia la ciudad de Ambato llegando a las 17:37 sin ninguna novedad.

NOTA: Se adjunta las facturas de alimentacion y hospedaje.

FACTURA/NOTA
FECHA it el DESCRIPCION VALOR
17/06/2019 | 002-001-000030082 | 1 BANDERA + BATIDO 10,50 °
17/06/2019 | 001-002-000014783 1 EL FINITO + COLA 13.44
17/06/2019 | 005-001-000001706 | | CAZUELA DE MARISCOS 10,50
| ~ +JUGO
17/06/2019 | 002-001-000000143 HOSPEDAJE 18,00
TOTAL 52,44




| ITINERARIO | SALIDA | LLEGADA NOTA
FECHA | i Estos datos se refieren al tiempo efectivamente utilizade en el
dd m-mm aaa | 17/06/2019 | 18/06/2015 cumplimiento del servicio institucional, desde la salida del lugar de
- | residencia o trabajo habituales o del cumplimiento del servicio institucional
i I ~] segln sea el caso, hasta su llegada de estos sitios.
HORA | 06H40 i | 17H37
hh:mm i
Hora Inicio de Labores el dia de retorno 08HOO
S I
TRANSPORTE ]
TIPO DE SALIDA J LLEGADA
TRANSPORTE NOMBRE DE RUTA T
(Aéreo, terrestre, TRANSPORTE FECHA | HORA FECHA | HORA
marftimo, otros) dd-mmm-aaaa hhimm | dd-mmm-aaaa | hh:mm |
Vehiculo Institucional Ambato - Mejia 1710612019 | 06:40 | 17/06/2019 I juishte] |
TERRESTRE Placa PEQ-323 |
. - | |
Vehiculo Institucional Puerto Quito - Ambato 18/C6/2019 | 11:40 | 1B8106/2018 | 1737 |

TERRESTRE

Placa PEQ-323 |

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

" FIRMA DE LA O EL;ERV]DDRI,(&}‘IMISIONAD%
f = |\

N ]
3\

/)

i g L R
OMBRE: BAY IDROB

_OBSERVACIONES

NOTA
El presente informe debera presentarse dentro del términe de 4 dias del
cumplimiento de servicies institucionales, caso contrario la liquidacién se
demorara e incluso de no presentarlo tendria que restituir los valores
percibidos. Cuando el cumplimiento de servicios institucionales sea
superior al ndmero de dias autorizados, se debera adjuntar la |
autorizacién por escrito de la Mdxima Autoridad o su Delegado |

FIRMAS DE APROBACION

FIRMA DE LA O EL RESPON

NOMBRE: TNG.

LE DE LA UNIDAD DE

ERVIDOR

NOMBRE: ING. CRISTINA ALTAMIRANO
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sttt b bl e et aciaticn ¥ con s

RESUMEN DE GASTOS DE ALIMENTACION Y HOSPEDAIJE EN LICENCIA CON REMUNERACION

LUGAR Y FECHA: Ambato, 19 de Junio de 2019
NOMBRES Y APELLIDOS: Bayron Leonardo Idrobo Idrobo
FECHA DE COMISION: 17y 18 de Junio de 2019

MEJIA — RUMINAHUI -CAYAMBE — PEDRO MONCAYC — SAN MIGUEL DE LOS BANCOS

DESTINO (CIUDAD): — PEDRO VICENTE MALDONADD - PUERTOD QUITO - PICHINCHA.

No. SOLICITUD DE MOVILIZACION 113

DETALLE DE DOCUMENTOS

FACTURA/NOTA DE
A DESCRIP VALO BSERVACION

FECH VENTA N2 RIPCION R 0OBS IONES

17/06/2019 002-001-000030082 1 BANDERA + BATIDO - | 10,50

17/06/2019 - 001-002-000014783 - 1 EL FINITO + COLA H 13,44

17/06/2019 | 005-001-000001706 | 1 CAZUBLA DE MARISCOS | 10,50

~ | | +JUGO |
17/06/2019 002-001-000000143 .~ HOSPEDAJE 18,00 Tf{’;%?ggﬁde .
1 |
| T
1 '_ ' TOTAL: . 52,44 -
Autorizo al Area Financiera descontor de mi rol de pagos el valor no justificado correspondiente al anticipo
recibido pora mi Licencia con Remunerocidn. E_H-\
5 W
AT it
o UK e
FIRMA DE SER SIONADO
PARA USO PROCESO FINANCIERO:
VALOR ENTREGADO {EN CASQ DE ANTICIFO) » XU“—*
30% VALOR ANO JUSTIFICARSE & LA
70% VALOR A JUSTIFICARSE 5 L2
A GASTOS JUSTIFICADOS 5 S22
A VALOR A DESCONTAR ) P

A VALOR A PAGAR £ o faus

L TESORERA _J

DELEGADO PROCESO FINANCIERO




