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COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO

Institucion: 064 | INSTITUTO NACIONAL DE ESTADISTICAS Y CENSOS | Reporte [ rptComprobanteGastos rdic
U. Ejecutora: 9999 | INSTITUTO NACIONAL DE ESTADISTICAS Y CENSOS - PLANTA Fecha Elaboracién No. CUR  No. Original
CENTRAL
Unid. Desc: 0000 021 06 2019 5218 5218
Tipo Documento Respaldo Clase Documento No. No. Expediente
COMPROBANTES ADMINISTRATIVOS DE GASTOS RENDICION DE FONDOS SIN DETALLE 6 1954
DE FACTURAS
RPA RTO DEV
Clase de . Clase de
Registro: REGULARIZACION Gastor OTROS GASTOS m_[_
Cuenta
. s 1121501 FTE 1 ANTICIPO VIATICOS
Banco: Monetari; CORRIENTES RECURSOS FISCALES
Comprobante 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
55 00 000 013 530303 1701 001 0000 0000 Viaticos y Subsistencias en el Interior 78.35
TOTAL PRESUPUESTARIO 78.35
VA 0.00
SUB - TOTAL 78.35
RETENCIONES IVA 0.00
TOTAL DEDUCCIONES PRESUPUESTARIO 0.00
TOTAL A PAGAR 78.35
SON: SETENTA Y OCHO DOLARES CON 35/100 CENTAVOS
DESCRIPCION: Rendicion de la Entidad 64-9999-0 No de fondo. 963 No Entrada: 5053

21/06/2019

DATOS APROBACION
ESTADO REGISTRADO: APROBADO:
APROBADO )
FEGHA: /"’“’ q

/
Funciomirio Responsable Drirecton I inancicn
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INFORME DE SERVICIOS INSTITUCIONALES

Nro. SOLICITUD DE AUTORIZACION PARA
CUMPLIMIENTO DE SERVICIOS INSTITUCIONALES
117-CGTPE-DIES-GESRA-2019

-

“FECHA DE INFORME (dd-mmm-aaaa)

05 de junio-2019

/

C.l. 1703745958

DATOS GENERALES
APELLIDOS - NOMBRES DEL SERVIDOR PUESTO QUE OCUPA
ARMIJOS ALBERTO ENRIQUEZ CHOFER

CIUDAD - PROVINCIA DE LA COMISION

Ambato—Tungurahua/ '

NOMBRE DE LA UNIDAD A LA QUE PERTENECE EL SERVIDOR
Gestion de Administracion de servicios y
Parque Automotor

SERVIDORES QUE INTEGRAN LA COMISION

Armijos Alberto Enriquez, Gabriela Lugmafa.

INFORME DE ACTIVIDADES Y PRODUCTOS ALCANZADOS

ACTIVIDADES: Trasladar a la funcionaria a la zonal a ejecutar dentro del plan de trabajo.

NOTA
ITINERARIO SALIDA LLEGADA Estos datos se refieren al tiempo efectivamente utilizado en la
Comisiéon, desde la salida del lugar de residencia o trabajo
7 habituales o del cumplimiento de la licencia segun sea el caso,
FECHA dd-mm-aaaa 03/06/2019 / 04/06/2019 /" | hasta su Nepada de eztos sitios. 9
HORA nhmm 07:00 18:00 .~
TRANSPORTE UTILIZADO SALIDA LLEGADA
5]
TR;I;SPDDETE NOMBRE DEL RUTA FECHA HORA FECHA HORA
(Aéreo terrestre,, TRANSPORTE dd-mmm-aaaa hh.mm dd-mmm-aaaa hh:mm
otros)
Terrestre vehiculo del INEC A Quito-Ambato - 03/06/2019.~| 07:00 |- 03/06/2019_-| 10:00~
Terrestre Vehiculo del INEC/ Ambato-Quito .~ 04/06/2019/7| 15:00¢] 04/06/2019 _- 18:00/]

OBSERVACIONES

Adjunto: Orden de Movilizacion, Hoja de Ruta, gastos de alimentacion y hospedaje.

FIRMA DE LA O SERVIDOR COMISIONADO

%ﬁﬁzw

s AlBerto Enriquez

<

NOTA
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
numero de horas o dias autorizados, se debera adjuntar la
autorizacion por escrito de la Maxima Autoridad o su Delegado.

) FIRMAS DE APROBACION

)

4

FIRMA DE LA O JEFE INMEDIATO DEL RESPONSABLE DE LA UNIDAD

AN

NOMBRE: Andres Alban
Responsable Unidad Solicitante

NOMBRE: Maria Fernanda Cifuentes Garcia
Director Administrativo
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SOLICITUD DE AUTORIZACION PARA EL CUMPLIMIENTO DE SERVICIOS INSTITUCIONALES |

Nro SOLICITUD OE AUTORIZACION PARA CUMBUMIENTO DE SERVICIOS FECHA DE SOLICITUD {dd-mmm-azaa) ‘

INSTITUCIONALES p
/ | 31-05-2019,

| 117-CGTPE- DIES-GESRA- 2019/ -

SELECCIONE LO QUE REQUIERA SOLICITAR . o S S . ' |

VIATICOS X | MOVILIZACIONES ] SUBSISTENCIAS | | ALIMENTACION 1 |

{ DATOS GENERALES |
I APELLIDOS - NOMBRES DE LA O EL SERVIDOR ] PUESTO QUE OCUPA |
: Armijos Alberto Enrigue , ; Chofer,

| C.I: 1703745958 l

[ CIUDAD - PROVINGIA DEL SERVICID INSTITUCIGNAL NOMBRE DE LA UNIDAD A LA QUE PERTENECE LA O EL SERVIDOR
lAmbato - Tungurahua 7 ‘ DIAD - Unidad de Gestion de Administracion de

! Servicios y Parque Automotor

S ]
FECHA 3ALIDA (dd-mmm-aaaa THORA SALIDA (hh mm; FECHA LLEGADA (ad-mmm-aaaa) | HORA LLEGADA (hh mmj

b | (LUGAR HABITUAL DE TRABAJO (LUGAR HABITUAL DE T "!nr:lfuf )
03-06-2019 6:30 |
: o 04-06-2019 , 18:30

| |

Lugmanfa Espmoza Gabriela Carina

T SERVIDORES DUE NTEGRAN EL SERVICIO NS 111 UCIONA ) ) "
|

| DESCRIPCION DE LAS ACTIVIDADES A EJECUTARSE. ' o !
| Trasladar a la funcionaria Lugmana Espinoza Gabriela Carina a la Coordinacion Zonal Centro. |

. - TRANSPORTE , ]

TIPODE | NOMBRE DEL | ~  SALIDA | LLEGADA

- TRANSPORTE | TRANSPORTE | RUTA % FECHA | HORA | FECHA | HORA
ABra0; NeYreNra. SIS o %7’ ,  ddmmmeasza___| hhmm dd-mmm-3aaa hh:mm

TERRESTRE } VEHICULO A QUITO - AMBATO I 03-06-2019 ; 06:30 03-06-2019! 09:00
S i l . L. —]
TERRESTRE ‘ VEHICULO - AMBATO-QUITO | ' 04-06-2019 |, 16:00 {04-06-2019 18:30 |
P P S M. : J

_ ~ DATOS PARA TRANSFERENCIA - k |
| TIPO DE CUENTA NO. DE CUENTA [ NOMBRE DEL BANCO:

|
\
| CORRIENTE 3079252304 | PICHINCHA

En el caso de no utilizar el boleto emitido para el cumplimiento de la comtstén y no justlficarlo durante it los 8 dias J

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

| ————
T

| FIRMA DE LA O EL SERVIDOR SOLICITANTE | FIRMA DE LA O EL RESPONSABLE DE LA UNIDAD SOLICITANTE
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NOMBRE: Alberto Armi};s 1§11 E“P’iﬁ?h"‘gﬁE Ma”a Fernanda Cifuentes
CC: 1793745958 “ I .Ja‘l“Hh..JﬁU w2t l\ CICECCION FINAD ICRA
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