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COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO

Institucion: 999 |GOBIERNO CENTRAL No. Preliminar | 97729215 || FECHADE

. . ELABORACION
Unid. Ejecutora: 0000 No. CUR 97729215

. 06 04 2021

Unid. Desc: 0000 No. Original 97729215

TIPO DE DOCUMENTO RESPALDO CLASE DE DOCUMENTO RESPALDO No. CUR PRESUPUESTARIO

COM PROBANTESGQ%%\'AOI';ISTRATIVOS DE SOLICITUD DE CREACION DE FONDO 06400050000000006001129

Ti CUR: FRC Constitucion Automatica de Fondo , delaentidad :64 - 5 Clase de fondo: [FAF] - ANTICIPOS DE
FECHA DE APROBACION po : VIATICOS PASAJES Y OTROS DE VIAJE CORRIENTES CON RECURSOS FISCALES No. de fondo :
6 No. de Entrada: 1129
Area del | |
Comprobante: | CONTABILIDAD 06 04 2021 | ciente
Especifica
Beneficiario: 0968593090001 COORDINACION ZONAL 8 - INEC
AFECTACION CONTABLE
No CUENTA suB-1 SUB-2 AUX-1 AUX-2 AUX-3 DESCRIPCION DE CUENTAS DEBE HABER
1 112 15 1 06400050000 1205743352 6 Anticipos de Viéticos Pasgjes y Otros de Vige 240.00 0.00
Institucionales
2 212 50 0 06400050000 1205743352 0 Fondos a Otorgarse - Administracion Piblica Central 0.00 240.00
240.00 240.00

TOTAL COMPROBANTE ==>

SON: DOSCIENTOS CUARENTA DOLARES

Constitucion Automatica de Fondo , de laentidad :64 - 5 Clase de fondo: [FAF] - ANTICIPOS DE VIATICOS PASAJES Y OTROS DE VIAJE CORRIENTES CON

DESCRIPCION: RECURSOS FISCALES No. de fondo : 6 No. de Entrada: 1129
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INFORME DE SERVICIOS INSTITUCIONALES

Nro. SOLICITUD DE AUTORIZACION PARA CUMPLIMIENTO DE SERVICIOS FECHA DE INFORME

INSTITUCIONALES

23-CZ8L-GPRAZ-2021 23-04-2021

DATOS GENERALES

APELLIDOS - NOMBRES DE LA O EL SERVIDOR PUESTO QUE OCUPA:

PONCE VERA VERONICA MAOLI

C.1. 120574335 - 2 SERVIDOR PUBLICO DE APOYO 3

NOMBRE DE LA UNIDAD A LA QUE PERTENECE LA O EL
SERVIDOR
GESTION DE PROCESAMIENTO DE REGISTROS
ADMINISTRATIVOS

CIUDAD - PROVINCIA DEL SERVICIO INSTITUCIONAL
VARIOS ESTABLECIMIENTOS DE SALUD DE LAS PROVINCIAS DE SANTO DOMINGO DE
LOS TSACHILAS Y MANABI

SERVIDORES QUE INTEGRAN EL SERVICIO INSTITUCIONAL:
VERONICA MAOLI PONCE VERA

INFORME DE ACTIVIDADES Y PRODUCTOS ALCANZADOS

ANTECEDENTES:

En atencion al Memorando INEC-CZ8L-2021-0502-M, se procedié a salir de comision hacia las provincias de Santo Domingo de los
Tsachilas Y Manabi, del 19 al 22 de Abril del 2021.

OBJETIVOS:
e  Verificacidn de la recepcion del Formulario de Recursos y Actividades de Salud 2020.
e Induccion sobre el proceso de llenado del formulario de Recursos y Actividades de Salud 2020.

e Recoleccion informacidn Estadistica de Recursos y Actividades de Salud 2020.

EQUIPO DE TRABAJO:

Investigador: Verdnica Maoli Ponce Vera
Conductor: Arturo Celi

e Contratado

e Camioneta 4X2

Vehiculo:
e NISSAN
e Placa GSC6093
DESCRIPCION DE RUTA REALIZADA:
DIiA JURISDICCION SEDE
o  GUAYAQUIL
19/04/2021 o SANTO DOMINGO SANTO DOMINGO
20/04/2021 o  SANTO DOMINGO SANTO DOMINGO
o  SANTO DOMINGO
21/04/2021 o  ELCARMEN SANTO DOMINGO
o LA CONCORDIA
22/04/2021 o  SANTO DOMINGO
o  GUAYAQUIL




DETALLE DE LABORES POR DiAS TRANSCURRIDOS:

Lunes 19 de Abril del 2021.-
La salida de Guayaquil hacia Santo Domingo fue a las 05:00 a.m. La investigacion inicié a las 10:00 con la visita a los siguientes
Establecimientos de Salud:

ESTABLECIMIENTO DE SALUD

ACTIVIDADES REALIZADAS

SALUDESA
(SANTO DOMINGO)

e Verificacion de la recepcion del Formulario de Recursos y Actividades de Salud 2020.
Fue contactada via telefénica

HOSPITAL BASICO LOS ANGELES
(SANTO DOMINGO)

eCorreccion de observaciones del Formulario de Recursos y Actividades de Salud 2020.
PENDIENTE

HOSPITAL DEL DIA REINA SOFIA
(SANTO DOMINGO)

e Verificacion de la recepcion del Formulario de Recursos y Actividades de Salud 2020.
eRecoleccidn del Formulario de Recursos y Actividades de Salud 2020.
PENDIENTE

HOSPITAL DEL DiA CLINICA CENTRAL
(SANTO DOMINGO)

e Verificacion de la recepcion del Formulario de Recursos y Actividades de Salud 2020.
PENDIENTE

ASME-CX
(SANTO DOMINGO)

eRecoleccion del Formulario de Recursos y Actividades de Salud 2020.
CON OBSERVACIONES

HOSPITAL GENERAL CLINICA BERMUDEZ
(SANTO DOMINGO)

eCorreccion de observaciones del Formulario de Recursos y Actividades de Salud 2020.
PENDIENTE

HOSPITAL DEL DIA MONTE LIBANO
(SANTO DOMINGO)

e Verificacion de la recepcion del Formulario de Recursos y Actividades de Salud 2020.
eRecoleccion del Formulario de Recursos y Actividades de Salud 2020.
PENDIENTE

NOVACLINICA SANTA ANITA
(SANTO DOMINGO)

eCorreccion de observaciones del Formulario de Recursos y Actividades de Salud 2020.
PENDIENTE

Hora de fin de jornada laboral 17:00.

Martes 20 de Abril del 2021.-
La investigacion inicid a las 09:00 con la visita a los siguientes Establecimientos de Salud:

ESTABLECIMIENTO DE SALUD

ACTIVIDADES REALIZADAS

SALUDESA
(SANTO DOMINGO)

eRecoleccion del Formulario de Recursos y Actividades de Salud 2020.
PENDIENTE

BATALLON ESCUELA DE INGENIERIA No. 67 MONTUFAR
(SANTO DOMINGO)

e Verificacion de la recepcion del Formulario de Recursos y Actividades de Salud 2020.
eRecoleccion del Formulario de Recursos y Actividades de Salud 2020.
TERMINADO

HOSPITAL BASICO SAN MARCOS
(SANTO DOMINGO)

eCorreccion de observaciones del Formulario de Recursos y Actividades de Salud 2020.
TERMINADO

HOSPITAL DEL DIA CLINICA CENTRAL
(SANTO DOMINGO)

eRecoleccion del Formulario de Recursos y Actividades de Salud 2020.
CON OBSERVACIONES

CLINICA ARAUJO
(SANTO DOMINGO)

eCorreccion de observaciones del Formulario de Recursos y Actividades de Salud 2020.
TERMINADO

CLINICA LA PROVIDENCIA
(SANTO DOMINGO)

eRecoleccion del Formulario de Recursos y Actividades de Salud 2020.
CON OBSERVACIONES

HOSPITAL DEL DiA SAN LUIS
(SANTO DOMINGO)

eCorreccion de observaciones del Formulario de Recursos y Actividades de Salud 2020.
TERMINADO

CONSULTORIO MEDICO GENESIS
(SANTO DOMINGO)

eRecoleccion del Formulario de Recursos y Actividades de Salud 2020.
PENDIENTE

DISPENSARIO MEDICO ILUSTRE
MUNICIPIO DE SANTO DOMINGO
(SANTO DOMINGO)

eCorreccion de observaciones del Formulario de Recursos y Actividades de Salud 2020.
TERMINADO

HOSPITAL BASICO SANTA TERESA
(SANTO DOMINGO)

eCorreccion de observaciones del Formulario de Recursos y Actividades de Salud 2020.
TERMINADO

CLINICA SANTA MONICA
(SANTO DOMINGO)

eCorreccion de observaciones del Formulario de Recursos y Actividades de Salud 2020.
TERMINADO

Hora de fin de jornada laboral 17:07.




Miércoles 21 de Abril del 2021.-
La investigacidn inicié a las 09:00 con la visita a los siguientes Establecimientos de Salud:

ESTABLECIMIENTO DE SALUD ACTIVIDADES REALIZADAS

PUESTO DE SALUD AGENCIA SANTO DOMINGO CNEL EP eCorreccion de observaciones del Formulario de Recursos y Actividades de Salud 2020.
(SANTO DOMINGO) TERMINADO

OB & GYN eCorreccion de observaciones del Formulario de Recursos y Actividades de Salud 2020.
(SANTO DOMINGO) TERMINADO

RENALCENTRO S.A. eCorreccion de observaciones del Formulario de Recursos y Actividades de Salud 2020.
(EL CARMEN) TERMINADO

CENTRO MEDICO TIPO B SANTOS eCorreccion de observaciones del Formulario de Recursos y Actividades de Salud 2020.
(EL CARMEN) TERMINADO

Hora de fin de jornada laboral 16:45.
Jueves 22 de Abril del 2021.-

La investigacidn inicio a las 09:00 con la visita a los siguientes Establecimientos de Salud:

ESTABLECIMIENTO DE SALUD ACTIVIDADES REALIZADAS
eRecoleccion del Formulario de Recursos y Actividades de Salud 2020. No se encontraba abierto
CENTRO DE SALUD BARRAZUETA el establecimiento.
(SANTO DOMINGO) eRecoleccidn se la realizé desde CZ8L via telefénica

CON OBSERVACIONES

e Verificacion de la recepcion del Formulario de Recursos y Actividades de Salud 2020.
Fue contactado via telefénica

CON OBSERVACIONES

CENTRO MEDICO PASTEUR
(SANTO DOMINGO)

Hora de fin de jornada laboral, llegada a Guayaquil 17:00.

COBERTURA:

La cobertura programada se cumplié con el 96% de supervisidn en los Establecimientos, de los establecimientos programados 1
pertenecientes al Grupo Wong no fueron visitados ya que el director médico mantuvo contacto directo con la zonal y consolida la
informacion, 2 fueron contactados via telefdnica.

SUPERVISION SUPERVISION | SUPERVISION
PROGRAMADAS REALIZADAS EFECTIVAS
25 24 24

CONCLUSIONES GENERALES:

e La labor se realizé6 con normalidad ubicando a todos los responsables respectivos establecimientos visitados, logrando
recolectar el 8 de los formularios pendientes.

e En la supervisién a los 24 establecimientos, se regulariza el proceso de levantamiento de informacidn, extendiendo una
prorroga de 3 a 7 dias (maximo) laborables para quienes estan pendientes en la entrega de informacién.

e Se corrobora larecepcion del formulario RAS 2020 y Manuales, los establecimientos que indicaron no haber recibido les fue
reenviado el correo inicial y para mayor seguridad copiada desde el pendrive a su computadora.

e 2 establecimientos de salud fueron capacitados Hospital del Dia Reina Sofia y Hospital del Dia Santa Teresa, el personal es
nuevo.

e Alos establecimientos que tenian observaciones pendientes, se les orientd en cada una de las secciones para que puedan
corregir segun lineamientos del RAS 2020.

e A los establecimientos de salud se les recordd la entrega de Egresos Hospitalarios y Camas Hospitalarias, en las fechas
previstas.

e Se recolectaron formularios de Estadisticas Vitales en las Agencias de Registro Civil en Santo Domingo y Quevedo.




NOVEDADES:

e Se logré contactar via telefénica a 2 establecimientos de Santo Domingo, que nos estaban laborando de manera presencial.
e El establecimientos de salud del Grupo Wong en Santo Domingo no fue visitado, el director médico se contacté directamente

con la zonal.

e  Se procurd que cada supervision sea breve por tema de medidas de seguridad frente al COVID19, y la pernoctacién en un mismo

hotel en la ciudad de Santo Domingo.

RECOMENDACIONES:

e Se recomienda actualizar el directorio de informantes.

DOCUMENTOS QUE SE ADJUNTAN AL PRESENTE INFORME:
1) PARA DEPARTAMENTO FINANCIERO

e Se adjunta 5 hojas de registro de asistencia a Establecimientos de Salud con las respectivas fechas y firmas.

e Se adjunta 12 facturas de viaticos y alimentacién.

ITINERARIO SALIDA LLEGADA NOTA
Estos datos se refieren al tiempo efectivamente utilizado en el
FECHA . LT X
dd-mm-aaaa 19-04-2021 22-04-2021 cumplimiento del servicio institucional, desde la salida del lugar
de residencia o trabajo habituales o del cumplimiento del
HORA 05:00 17:00 servicio institucional seglin sea el caso, hasta su llegada de estos
hh:mm sitios.
TRANSPORTE
TIPO DE NOMBRE DE " SALIDA LLEGADA
~ TRANSPORTE TRANSPORTE RUT. FECHA HORA FECHA HORA
(Aéreo, terrestre, maritimo, otros) dd-mm-aaaa hh:mm dd-mm-aaaa hh:mm
o GUAYAQUIL
656093 o SANTO DOMINGO
 Terrestre o ELCARMEN 19-04-2021 05:00 22-04-2021 17:00
(Vehiculo Contratado) o LA CONCORDIA
o GUAYAQUIL
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 NOTA

¥ MAOLI  PONCE
¥ VERA

NOMBRE: Econ. Verdnica Maoli Ponce Vera

El presente informe deberad 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
nimero de dias autorizados, se deberd adjuntar la autorizacién por escrito de
la Maxima Autoridad o su Delegado

FIRMAS DE APROBACION

FIRMA DE LA O EL RESPONSABLE DE LA UNIDAD DEL SERVIDOR COMISIONADO

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

[=] Firmado el ectroni canente por:

HIT MARI A ALEXANDRA
= ENRI QUEZ PAREDES
i,

NOMBRE: Matem. Alexandra Enriquez Paredes

NOMBRE: Ing. Joffre Le6n Veas




LUGARY FECHA:
NOMBRES Y APELLIDOS:
FECHA DE COMISION:
DESTINO (CIUDAD):

Yy CoTmaos

Guayaquil, 23/04/2021

Verdnica Maoli Ponce Vera

Lunes 19/04/2021 al Jueves 22/04/2021
Varios Establecimientos de Salud de las provincias de Santo domingo y Manabi

RESUMEN DE GASTOS DE ALIMENTACION Y HOSPEDAIJE
EN LICENCIA CON REMUNERACION

N° SOLICITUD: 23-CZ8L-GPRAZ-2021
DETALLE DE DOCUMENTOS
FECHA FACTURA /NOTA DE VENTA N° RUC DESCRIPCION SUBTOTAL| IVA TOTAL OBSERVACION

19/04/2021 0022348 1302803844001 ALIMENTACION 10,00| 0,00 10,00( Nota Venta
19/04/2021 000000622 1717101974001 ALIMENTACION 8,93| 1,07 10,00| Factura

19/04/2021 0010698 1755126693001 ALIMENTACION 8,93| 1,07 10,00| Factura

19/04/2021 0001753 1722285358001 HOSPEDAJE 25,00( 3,00 28,00 1 NOcHE Factura
20/04/2021 0000916 1707969307001 ALIMENTACION 8,93| 1,07 10,00| o

20/04/2021 008-002-000002856 | 1311762361001 ALIMENTACION 8,93| 1,07 10,00 . ciura

20/04/2021 008-002-000002857 | 1311762361001 ALIMENTACION 8,93| 1,07 10,00 Factura

20/04/2021 0001754 1722285358001 HOSPEDAJE 25,00( 3,00 28,00 1 NOCHE Factura
21/04/2021 0022369 1302803844001 ALIMENTACION 10,00( 0,00 10,00| Nota Venta
21/04/2021 000000633 1717101974001 ALIMENTACION 13,39 1,61 15,00| Factura

21/04/2021 0001757 1722285358001 HOSPEDAJE 25,00( 3,00 28,00 1 NOCHE Factura
22/04/2021 0001010 1201487202001 ALIMENTACION 10,00( 0,00 10,00| Nota Venta

TOTAL: 179,00

Elaborado por:

Econ. Verdnica Ponce

Revisado por

Alimentacion $ 95,00

Hospedaje

$ 84,00

Firmado el ectroni canente por

AURORA MERCEDES
VI LLALTA LOBATO

FINANCIERO



rlavillalta
Cuadro de texto
Nota Venta
Factura
Factura
                          Factura

Factura
Factura
Factura
                          Factura
Nota Venta
Factura
                          Factura
Nota Venta


rlavillalta
Cuadro de texto
Alimentación  $ 95,00
Hospedaje     $ 84,00
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SOLICITUD DE AUTORIZACION PARA CUMPLIMIENTO DE SERVICIOS INSTITUCIONALES

Nro. SOLICITUD DE AUTORIZACION PARA CUMPLIMIENTO DE SERVICIOS INSTITUCIONALES FECHA DE SOLICITUD (dd-mmm-aaaa)
23-CZ8L-GPRAZ-2021 31-03-2021
VIATICOS X MOVILIZACIONES SUBSISTENCIAS ALIMENTACION

DATOS GENERALES

IAPELLIDOS - NOMBRES DE LA O EL SERVIDOR PUESTO QUE OCUPA:
PONCE VERA VERONICA MAOLI SERVIDOR PUBLICO DE APOYO 3
ICIUDAD - PROVINCIA DEL SERVICIO INSTITUCIONAL
VARIOS ESTABLECIMIENTOS DE SALUD DE LAS PROVINCIAS DE MANABI Y SANTO DOMINGO DE
LOS TSACHILAS

INOMBRE DE LA UNIDAD A LA QUE PERTENECE LA O EL SERVIDOR
GESTION DE PROCESAMIENTO DE REGISTROS ADMINISTRATIVOS

FECHA SALIDA (dd-mmm-aaaa) HORA SALIDA (hh:mm) FECHA LLEGADA (dd-mmm-aaaa) HORA LLEGADA (hh:mm)

19-04-2021 07:00 22-04-2021 17:00

ISERVIDORES QUE INTEGRAN LOS SERVICIOS INSTITUCIONALES:

PONCE VERA VERONICA MAOLI
DESCRIPCION DE LAS ACTIVIDADES A EJECUTARSE:

Recoleccion de informacion de Recursos y Actividades de Salud 2020 en la provincia de Santo Domingo de los Tsachilas y Manabi, a realizarse del 19 al 22 de Abril del 2021, de|
lacuerdo al Memorando Nro. INEC-CZ8L-2021-0502-M.

TRANSPORTE
SALIDA LLEGADA
'!'IPO DE TRANSPOR,T_E NOMBRE DE
(Aéreo, terrestre, maritimo, TRANSPORTE RUTA
otros) FECHA HORA FECHA HORA
dd-mmm-aaaa hh:mm dd-mmm-aaaa hh:mm
VEHICULO o GUAYAQUIL
CONTRATADO o SANTO DOMINGO
Terrestre © LA CONCORDIA 19-04-2021 07:00 22-04-2021 17:00
GSC6093 o EL CARMEN
o PICHINCHA
o GUAYAQUIL
DATOS PARA TRANSFERENCIA
No. DE CUENTA:
NOMBRE DEL BANCO: TIPO DE CUENTA: 0039695540
BANCO GUAYAQUIL AHORROS
FIRMA DE LA O EL SERVIDOR SOLICITANTE FIRMA DE LA O EL RESPONSABLE DE LA UNIDAD SOLICITANTE

Firmado el ectroni canente por

VERONI CA
 MAOLI PONCE

Firmado el ectréni canente por:

MARI A ALEXANDRA
ENRI QUEZ PAREDES

NOMBRE DE LA O EL SERVIDOR

L. . NOMBRE DE LA O EL RESPONSABLE DE LA UNIDAD SOLICITANTE
Econ. Verénica Maoli Ponce Vera

Matem. Alexandra Enriquez Paredes

FIRMA DE LA AUTORIDAD NOMINADORA O SU DELEGADO
NOTA: Esta solicitud debera ser presentada para su Autorizacion, con por lo menos 72 horas de
anticipacién al limi de los servicios institucionales; salvo el caso de que por necesidades
institucionales la Autoridad Nominadora autorice.

e De no existir disponibilidad presupuestaria, tanto la solicitud como la autorizacién quedaran

insubsistentes
Firmado el ectroni canente por: e El informe de Servicios Institucionales deberd presentarse dentro del término de 4 dias de
J C]:FRE cumplido el servicio institucional
Estd prohibido conceder servicios institucionales durante los dias de descanso obligatorio, con

ok LUI S LEO\I excepcion de las Méximas Autoridades o de casos excepcionales debidamente justificados por la
Maxima Autoridad o su Delegado.

NOMBRE DE LA AUTORIDAD NOMINADORA O SU DELEGADO
Ing. Joffre Ledn Veas

VERSION FORMULARIO MRL ACTUALIZADA 12/06/2013
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Memorando Nro. INEC-CZ8L -2021-0502-M

Guayaquil, 26 de mar zo de 2021

PARA: Sra. Econ. Raquel Del Carmen Barrios Villén
Analista Administrativo Financiero 3 Zonal - Responsable Gestion
Administrativa Financiera (E)

Sra. Mat. Maria Alexandra Enriquez Paredes
Analista de Procesos Estadisticos 3 Zonal - Responsable de
Procesamiento de Registros Administrativos

ASUNTO: Autorizacion de comision de servicios Abril 2021 para Proyecto
ESTADISTICAS SOCIALES Y SALUD 2021
De mi consideracion:

En atencién al memorando No. INEC-CZSL-GPRAZ-2021-0062-M, autorizado. Proceder
en conformidad a la Ley y normativa vigente.

En atencién al memorando Nro. INEC-CZ8L-GPRAZ-2021-0056-M y a la disponibilidad
presupuestaria de memorando INEC-CZ8L-GAFZ-2021-0243-M le solicito la
autorizacién para la comisién de servicios de los servidores Verénica Ponce y Carlos
Paredes.

En atencién al memorando Nro. INEC-CZ8L-GPRAZ-2021-0056-M en el que solicita
disponibilidad presupuestaria para comision de servicios, dirigida a la recolecciéon de
Recursos y Actividades de Salud 2020, Egresos Hospitalarios y Camas Hospitalarias
2021, informo a usted:

Que se encuentran asignadas las certificaciénes presupuestarias Nros. 83 a la 85 de la
estructura programética 55.00.000.07.530303.0901.001.000.000 denominado "Viaticos y
Subsistencias en el Interior"; de conformidad al Art. 115 del Cédigo Organico de
Planificacién y Finanzas Puablicas.

Funcionario Fecha Nro. Ceritifcacién
Verénica Ponce|05/04/2021 al 09/04/2021|83
Carlos Paredes |12/04/2021 al 16/04/2021|84
Veronica Ponce|19/04/2021 al 22/04/2021|85

Planta Central: Juan Lammea N15-36 y José Riofrio. C. postal: 170402 / Quito - Ecuador. Telf.: 593-2-2232303
Coord. Zonal 3: ey Lalama. C. postal: 180103/ cuador. Telf.: 593
Coord. Zona Unidad Macional. C. postal: O Ca - Ecuador. Telf. -40
Coord. Zona o 1001 y Tungurahua. C. postal: 090302 / Guayaquil - Ecuador. Telf.: 593-4-2362697
www.ecuado ob.ec

* Documento firmado electrénicamente por Quipux




INSTITUTO NACIONAL DE ESTADISTICA Y CENSOS

HINEC

Memorando Nro. INEC-CZ8L -2021-0502-M

Elaborado por

Francisco Pita

Revisado y Aprobado por

Raquel Barrios

Guayaquil, 26 de mar zo de 2021

De mi consideracion:

En base al memorando No. INEC-INEC-2020-0733- M., con fecha 29 de diciembre del
2020 en donde se aprueba el "Plan de Direccién de Proyecto: Estadisticas Sociales y
Salud 2021, se solicita la disponibilidad presupuestaria de vidticos, para la comision de
servicios, dirigida a la recolecciéon de Recursos y Actividades de Salud 2020, Egresos
Hospitalarios y Camas Hospitalarias 2021, para los servidores Verénica Maoli Ponce
Vera y Carlos Alberto Paredes Sdnchez; de acuerdo al siguiente ruta:

Verénica Ponce

FECHA DESDE FECHA HASTA PROVINCIA CANTON
05/04/2021 05/04/2021 MANABI  |MANTA
05/04/2021 05/04/2021 MANABI  |MONTECRISTI
06/04/2021 07/04/2021 MANABI  |PORTOVIEJO
07/04/2021 07/04/2021 MANABI  |TOSAGUA
08/04/2021 08/04/2021 MANABI  |CHONE
08/04/2021 08/04/2021 MANABI  |SAN VICENTE
08/04/2021 08/04/2021 MANABI  |SUCRE
09/04/2021 09/04/2021 MANABI  |[JARAMIJO

Carlos Paredes

Planta Central: Juan Lammea N15-36 y José Riofrio. C. postal: 170402 / Quito - Ecuador. Telf.: 593-2-2232303
Coord. Zonal 3: Rocafuerte y Lalama. C. postal: 180103 / Ambato - Ecuador. Telf.: 593-2-2421871
Coord. Zonal 8: Av. México y Unidad Nacional. C. postal: 010103 / Cuenca - Ecuador. Telf.: 593-7-4091131
Coord. Zonal 8: Hurtado 1001 y Tungurahua. C. postal: 090302 / Guayaquil - Ecuador. Telf.: 593-4-2362697
www.ecuadorencifras.gob.ec

* Documento firmado electrénicamente por Quipux
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HINEC

INSTITUTO NACIONAL DE ESTADISTICA Y CENSOS

Memorando Nro. INEC-CZ8L -2021-0502-M

Guayaquil, 26 de mar zo de 2021

FECHA DESDE|FECHA HASTA PROVINCIA CANTON

12/04/2021 12/04/2021 LOS RIOS VENTANAS

12/04/2021 12/04/2021 LOS RIOS QUINSALOMA

13/04/2021 13/04/2021 LOS RIOS VALENCIA

13/04/2021 13/04/2021 LOS RIOS BUENA FE

13/04/2021 13/04/2021 LOS RIOS QUEVEDO

14/04/2021 14/04/2021 LOS RIOS EL EMPALME

14/04/2021 15/04/2021 LOS RIOS QUEVEDO

16/04/2021 16/04/2021 GUAYAS BALZAR

Verénica Ponce

FECHA FECHA p

DESDE HASTA PROVINCIA CANTON
SANTO DOMINGO DE LOS SANTO

19/04/2021 21/04/2021 TSACHILAS DOMINGO
SANTO DOMINGO DE LOS

22/04/2021 22/04/2021 TSACHILAS LA CONCORDIA

22/04/2021 22/04/2021 MANABI EL CARMEN

22/04/2021 22/04/2021 MANABI PICHINCHA

Con sentimientos de distinguida consideracion.

Atentamente,

Documento firmado electronicamente

Mgs. Joffre Luis Leén Veas
COORDINADOR ZONAL 8 INEC (E)

Referencias:

- INEC-CZ8L-GPRAZ-2021-0062-M

Anexos:

- certificacion_83_-_vidticos_abril_vitales-signed.pdf
- certificacién_84_-_vidticos_abril_vitales-signed.pdf
=

- certificacién_85_-_vidticos_abrig
- programacion_salida_a_recolect};
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