COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO

Institucion:

U. Ejecutora:

Unid. Desc:

064 | INSTITUTO NACIONAL DE ESTADISTICAS Y CENSOS | Reporte rptComprobanteGastos.rdic
9999 | INSTITUTO NACIONAL DE ESTADISTICAS Y CENSOS - PLANTA Fecha Elaboracién No. CUR  No. Original
CENTRAL
0000 07 05 2021 2317 2312

Tipo Documento Respaldo

Clase Documento

No.

No. Expediente

COMPROBANTES ADMINISTRATIVOS DE GASTOS LIQUIDACION DE GASTOS CGTPE-DIES-2021-0174-M 688
RPA RTO DEV
Clased Clase d
Registro: DEVENGADO Cator OTROS GASTOS T 1
Cuenta
Banco: Monetaria:
Comprobante GASTOS Numero Operacion 0
Beneficiario: 1716303340 |CESPEDES NAVAS OCTAVIO FRANCISCO
AFECTACION PRESUPUESTARIA
PG SP PY ACT ITEM FTE ORG N.Prest DESCRIPCION MONTO
55 00 000 004 530303 001 0000 0000 Viaticos y Subsistencias en el Interior 390.00
TOTAL PRESUPUESTARIO 390.00
IVA 0.00
SUB - TOTAL 390.00
RETENCIONES IVA 0.00
TOTAL DEDUCCIONES PRESUPUESTARIO 0.00
TOTAL A PAGAR 390.00
SON: TRESCIENTOS NOVENTA DOLARES
DESCRIPCION: CESPEDES NAVAS OCTAVIO FRANCISCO, PAGO POR VIATICOS A LA PROVINCIA ESMERALDAS DEL 06 AL 09 DE ABRIL,

ENCUESTA ENEMDU, SEGUN SOLICITUD E INFORME DE SERVICIOS INSTITUCIONALES NRO 002-CGTPE-DINEM-2021,

MEMORANDO NRO INEC-CGTPE-DIES-2021-0206-M E INEC-CGAF-DIFI-2021-0721-M, EABE

DATOS APROBACION

ESTADO REGISTRADO: APROBADO:
APROBADO o
FECHA: MARTINEZ VARGA$
07/05/2021

Funcionario Responsable

Director Financiero




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 Elaboracion No. CUR  No. Original
CENTRAL

Unid. Desc: 0000 07 |05 2021 2317 2312

Tipo Documento Respaldo

Clase Documento

No.

No. Expediente

COMPROBANTES ADMINISTRATIVOS DE GASTOS

LIQUIDACION DE GASTOS

CGTPE-DIES-2021-0174-M

688

Director Financiero

Funcionario Responsable

Clase de Clase de RPA RTO DEV
Registro: DEVENGADO Gasto: OTROS GASTOS |_|_|_
Cuenta
Banco: Monetaria:
Comprobante GASTOS Numero Operacion 0
Beneficiario: 1716303340 |CESPEDES NAVAS OCTAVIO FRANCISCO
DEDUCCIONES
DATOS APROBACION
ESTADO REGISTRADO: APROBADO:
APROBADO Pirmado electrénicamente por: ] FsrmLirA;mtrAvac;L;
2%, SYLVIA JOHANNA
MARTINEZ VARGAY - ] gﬁﬂggg‘m“
FECHA: 4 ,
07/05/2021
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INFORME DE SERVICIOS INSTITUCIONALES

Nro. SOLICITUD DE AUTORIZACION PARA FECHA DE INFORME (dd-mmm-aaaa)
CUMPLIMIENTO DE SERVICIOS INSTITUCIONALES 14 de Abril de 2021

002-CGTPE-DINEM-2021

DATOS GENERALES
APELLIDOS-NOMBRES DE LA O EL SERVIDOR PUESTO QUE OCUPA:
Octavio Francisco Céspedes Navas Director
Cl:1716303340

CIUDAD-PROVINCIA DEL SERVICIO INSTITUCIONAL NOMBRE DE LA UNIDAD A LA QUE PERTENECE LA O EL SERVIDOR

Esmeraldas - Esmeraldas DIRECCION DE INFRAESTRUCTURA ESTADISTICA

Y MUESTREO — DINEM

SERVIDORES QUE INTEGRAN EL SERVICIO INSTITUCIONAL:
e SOLEDAD CARRERA
e FRANCISCO CESPEDES

INFORME DE ACTIVIDADES Y PRODUCTOS ALCANZADOS

DESCRIPCION DE LAS ACTIVIADADES A EJECUTARSE

EN OFICINA

e Revisar en el SIPE que la informacion ingresada desde formularios fisicos sea la correcta, y que exista concordancia

con la informacion que consta en formularios fisicos, en funcién a una muestra de encuestas.
e Verificar la entrega de material (formularios diligenciados) al personal de procesamiento.
e Observary evaluar el correcto cumplimiento de las funciones del personal de la encuesta.

e Observar y evaluar la organizacién de los equipos zonales en cuanto a la entrega de materiales, suministros y

vestimenta.

e Conocer los procedimientos que emplean las Coordinaciones zonales para el registro y archivo del material de

campo (encuestas diligenciadas).

e Conocer los problemas que enfrentan las Coordinaciones zonales en el desarrollo de la encuesta: pagos del

personal, pagos de vehiculos, procesos de compra, etc.
EN CAMPO:

e Verificar el manejo efectivo de la cartografia por parte de encuestadores y supervisores.
e Verificar la correcta aplicacion de la metodologia de la encuesta.
e Realizar re-entrevistas de acuerdo al formulario creado para ese fin.

e Revisar todos los formularios de los equipos de campo que sean supervisados por el funcionario de Planta Central,

a fin de corroborar la consistencia de la informacién recolectada.
e Verificar el cumplimento de la programacién de campo elaborada por las Coordinaciones Zonales.

e Verificar las encuestas con novedades: rechazo, nadie en casa, vivienda destruida, vivienda en construccion, etc.

ACTIVIDADES:




e Martes, 06 de Abril de 2021

Salimos de la ciudad de Quito siendo las 06:00 con direccion a la ciudad de Esmeraldas, llegando cerca de las 12:00am donde
se procede a revisar la programacion de los equipos remitida por la Direccion de Estadisticas Sociodemograficas — DIES,
procedemos a trasladarnos a terreno a los sectores del supervisor Vicente Bravo:

CARGO NOMBRE Y APELLIDO
SUPERVISOR Bravo Gorozabel Vicente Manuel
ENCUESTADOR 1 Lépez Pefia Alexandra Paola
ENCUESTADOR 2 Vélez Godoy Andy Paul
ENCUESTADOR 3 Arteaga Bravo Sonia Elizabeth

Acorde a la programacion se dispone de 3 conglomerados panificados de los cuales 2 son considerados como dispersos y 1
amanzanado como se detalla a continuacion:

ESMERALDAS RIOVERDE CHONTADURO 080751900601 999 008
ESMERALDAS RIOVERDE LAGARTO 080753000104 001 002
ESMERALDAS RIOVERDE LAGARTO 080753900201 999 004

Terminan las actividades cerca de las 19:00 luego de revisar la cobertura de los conglomerados investigados quedando
pendiente la revisién del conglomerado 08751900601 para el dia siguiente.

e Miércoles, 07 de Abril de 2021

Siendo las 07:00 salimos a terreno a encontramos con el supervisor de campo Vicente Bravo en el conglomerado 08751900601
con el objetivo de realizar un recorrido de todas las viviendas levantadas y la verificacion de las mismas:




Posterior a realizar el recorrido de todas las viviendas se verifica la correcta ubicacion de todas las viviendas sin
ninguna novedad.

Siendo las 11:00 nos dirigimos hacia los sectores programados para el levantamiento de informacién del
considerado como equipo bombero:

CARGO NOMBRE Y APELLIDO
ENCUESTADOR 1 Anangond Bolafios Alexandra Paulina
ENCUESTADOR 2 Rodriguez Estrada Bryan Alexander

La programacion de este equipo es de apoyo y se encuentran en sectores amanzanados de Emeraldas ciudad en
base al siguiente detalle:

ABRIL
PROVINCIA CANTON PARROQUIA CONGLOMERADO | ZONA | SECTOR | PERIODO 1
5(6(7|8|9

ESMERALDAS ESMERALDAS ESMERALDAS | 080150022403 | 031 | 004
ESMERALDAS ESMERALDAS ESMERALDAS | 080150010702 | 030 | 001

Se realiza el acompafiamiento y revision de la correcta ubicacién de las viviendas revisando que los paneles de
seguimiento sean los adecuados en base a la ronda Enemdu Enero 2021:

Terminan las actividades cercad de las 18:30

e Jueves, 08 de Abril de 2021

Siendo las 07:00 salimos a terreno dirigiéndonos a sectores planificados para el supervisor de campo Marcelo Gallardo:

CARGO NOMBRE Y APELLIDO
SUPERVISOR GALLARDO LOPEZ MARCELO DARIO
ENCUESTADOR 1 | SARAUZ CARBO ALEX DAMIAN
ENCUESTADOR 2 | MARCIAL SARMIENTO GRACE VIVIANA
ENCUESTADOR 3 | RAMOS VALENCIA ERIKA ALEJANDRA




En base a la programacidn establecida se dispone de 3 conglomerados amanzanados de la ciudad de Esmeraldas:

ABRIL
PROVINCIA CANTON PARROQUIA CONGLOMERADO ZONA | SECTOR PERIODO 1
678
ESMERALDAS ESMERALDAS ESMERALDAS 080150006803 012 004
ESMERALDAS ESMERALDAS ESMERALDAS 080150007302 023 001
ESMERALDAS ESMERALDAS ESMERALDAS 080150007405 017 007

Se realiza la verificacion de la correcta ubicacion de las viviendas levantadas y se realizan observaciones de
levantamiento de informacién de las mismas:

Se realiza la contratacién de novedades decampo como rechazos y nadie en casa asi como las novedades
cartograficas, terminan las actividades cerca de las 18:00.

e Viernes, 09 de Abril de 2021

Siendo las 08:00 salimos a terreno dirigiéndonos a recuperar informacién en viviendas reportadas como nadie en casa en todos
los equipos de campo con el objetivo de recuperar estas viviendas y mejorar la cobertura de la Encuesta:

Siendo las 12:00 salimos con direccion a la ciudad de Quito llegando cerca de 17:30.




PRODUCTOS ALCANZADOS

e Severificd la correcta ubicacién de viviendas en base a los paneles se seguimiento.
e Se verificé conglomerados reportados con viviendas con novedades.
e Severifico que el personal cumpla con las medidas de bioseguridad

CONCLUSIONES

e Se debe realizar aclaraciones para el personal de campo respecto a la toma de viviendas de seguimiento.
e Sedebe insistir en resguardar la distancia entre el informante y el encuestador y no se debe ingresar a las viviendas.

RECOMENDACIONES

e Solicitar una mejora en el proceso de acreditacidn de anticipos ya que el proceso tiene demoras y no se acreditan los

valores antes de la salida a supervision.

ITINEARIO SALIDA LLEGADA _ NOTA N
Estos datos se refieren al tiempo efectivamente utilizado en el
FECHA 06-04-2021 09-04-2021 curﬁpllm.lento del s?rvmlo '|nst|tUC|onaI, desde l"_" s.allda del Iugar.d.e
dd-mmm-aaa residencia o trabajo habituales o del cumplimiento del servicio
institucional segln sea el caso, hasta su llegada de estos sitios.
HORA 06:00 17:30
hh:mm
TRANSPORTE
TIPO DE SALIDA LLEGADA
TRANSPORTE NOMBRE DE
(Aéreo, terrestre, TRANSPORTE RUTA FECHA HORA FECHA HORA
maritimo, otros) dd-mmm-aaaa hh:mm dd-mmm-aaaa hh:mm
VEHiCULO
Terrestre CONTRATADO QUITO — ESMERALDAS 06-04-2021 06:00 06-04-2021 12:00
VEHicULO
Terrestre CONTRATADO ESMERALDAS - QUITO 09-04-2021 12:00 09-04-2021 17:30

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

boletos.

Observaciones:
Se adjunta hoja de ruta del conductor.

FIRMA DE LA O EL SERVIDOR COMISIONADO

ST | rae crectronicanente por:
#E ocTavIO

'LE- FRANCISCO

fiad CESPEDES NAVAS

NOMBRE: Octavio Francisco Céspedes Navas

NOTA

El presente informe deberd presentarse dentro del término de 4 dias
del cumplimiento de servicios institucionales, caso contrario la
liguidacién se demorard e incluso de no presentarlo tendria que
restituir los valores percibidos. Cuando el cumplimiento de servicios
institucionales sea superior al numero de dias autorizados, se debera
adjuntar la autorizacidon por escrito de la Maxima Autoridad o su
Delegado




FIRMAS DE APROBACION

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

[

/
/)/ 7 /

/

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

/[
/’//// /

NOMBRE: David Sanchez

NOMBRE: David Sanchez




008 @ & eiones ) |Il|N€c

Laborales instituto nacional de estadistica y censos

SOLICITUD DE AUTORIZACION PARA CUMPLIMIENTO DE SERVICIOS INSTITUCIONALES

Nro. SOLICITUD DE AUTORIZACION PARA CUMPLIMIENTO DE SERVICIOS
INSTITUCIONALES

FECHA DE SOLICITUD (dd-mmm-aaaa)

05-04-2021
002-CGTPE-DINEM-2021
VIATICOS X MOVILIZACIONES SUBSISTENCIAS ALIMENTACION
DATOS GENERALES
IAPELLIDOS - NOMBRES DE LA O EL SERVIDOR
R . . PUESTO QUE OCUPA:
Octavio Francisco Céspedes Navas DIRECTOR
C1:1716303340
CIUDAD - PROVINCIA DEL SERVICIO INSTITUCIONAL INOMBRE DE LA UNIDAD A LA QUE PERTENECE LA O EL SERVIDOR
Esmeraldas - Esmeraldas DIRECCION DE INFRAESTRUCTURA ESTADISTICA
Y MUESTREO - DINEM
FECHALLEGADA HORA LLEGADA (hh:
FECHA SALIDA (dd-mmm-aaaa) HORA SALIDA (hh:mm) (dd-mmm-aaaa) (hh:mm)
06-04-2021 06HO00 09-04-2021 18H00

ISERVIDORES QUE INTEGRAN LOS SERVICIOS INSTITUCIONALES:

FRANCISCO CESPEDES
SOLEDAD CARRERA

DESCRIPCION DE LAS ACTIVIDADES A EJECUTARSE
EN OFICINA

EN CAMPO:

Revisar en el SIPE que la informacion ingresada desde formularios fisicos sea la correcta, y que exista
concordancia con la informacién que consta en formularios fisicos, en funcién a una muestra de encuestas.
Verificar la entrega de material (formularios diligenciados) al personal de procesamiento.

Observar y evaluar el correcto cumplimiento de las funciones del personal de la encuesta.

Observar y evaluar la organizacion de los equipos zonales en cuanto a la entrega de materiales, suministros y
vestimenta.

Conocer los procedimientos que emplean las Coordinaciones zonales para el registro y archivo del material de|
campo (encuestas diligenciadas).

Conocer los problemas que enfrentan las Coordinaciones zonales en el desarrollo de la encuesta: pagos del
personal, pagos de vehiculos, procesos de compra, etc.

Verificar el manejo efectivo de la cartografia por parte de encuestadores y supervisores.

Verificar la correcta aplicacién de la metodologia de la encuesta.

Realizar re-entrevistas de acuerdo al formulario creado para ese fin.

Revisar todos los formularios de los equipos de campo que sean supervisados por el funcionario de Planta
Central, a fin de corroborar la consistencia de la informacidn recolectada.

Verificar el cumplimento de la programacidn de campo elaborada por las Coordinaciones Zonales.

Verificar las encuestas con novedades: rechazo, nadie en casa, vivienda destruida, vivienda en construccion, etc.

TRANSPORTE
TIPO DE NOMBRE DE RUTA SALIDA LLEGADA
TRANSPORTE TRANSPORTE
(Aéreo, terrestre,
maritimo, otros) FECHA HORA FECHA HORA
dd-mmme-aaaa hh:mm dd-mmm-aaaa hh:mm
TERRESTRE Vehiculo QUITO — ESMERALDAS 06-04-2021 06H00 06-04-2021 12H00
Contratado
TERRESTRE Vehiculo ESMERALDAS — QUITO 09-04-2021 12H00 09-04-2021 18H00
Contratado




DATOS PARA TRANSFERENCIA

NOMBRE DEL BANCO: ~ BANCO PICHINCHA

TIPO DE CUENTA: AHORROS

No. DE CUENTA: 5330269100

En el caso de no utilizar el boleto emitido para el cumplimiento de la comisidn y no justificarlo durante los 8 dias siguientes a su
emision, autorizo al INEC para que proceda con el descuento del valor respectivo

FIRMA DE LA O EL SERVIDOR SOLICITANTE

FIRMA DE LA O EL RESPONSABLE DE LA UNIDAD SOLICITANTE

-y
@ Firmado electrénicamente por:
OCTAVIO
FRANCISCO

.-z‘ﬁa'-.E CESPEDES NAVAS
i X

); /.
"

NOMBRE DE LA O EL SERVIDOR
Francisco Céspedes Navas

NOMBRE DE LA O EL RESPONSABLE DE LA UNIDAD SOLICITANTE
David Sanchez

FIRMA DE LA AUTORIDAD NOMINADORA O SU DELEGADO

/[
/

) /7
[

NOMBRE DE LA AUTORIDAD NOMINADORA O SU DELEGADO
David Sanchez

NOTA: Esta solicitud deberd ser presentada para su Autorizacién, con por lo menos 72 horas de
anticipacién al cumplimiento de los servicios institucionales; salvo el caso de que por necesidades
instituci la Autoridad i autorice.

* De no existir disponibilidad presupuestaria, tanto la solicitud como la autorizacién quedaran
insubsistentes
o Elinforme de Servicios Institucionales deberd presentarse dentro del término de 4 dias de
cumplido el servicio institucional
Esta prohibido conceder servicios institucionales durante los dias de descanso obligatorio, con
excepcion de las Maximas Autoridades o de casos ionales debid: e justificados por la
Maxima Autoridad o su Delegado.

VERSION FORMULARIO MRL ACTUALIZADA 12/06/2013JOSE




CERTIFICACION PRESUPUESTARIA

Institucion:

INSTITUTO NACIONAL DE ESTADISTICAS Y CENSOS NO. CERTIFICACION

FECHA DE ELABORACION

Unid. Ejecutora: INSTITUTO NACIONAL DE ESTADISTICAS Y CENSOS - PLANTA CENTRAL

230

Unid. Desc:

05 04 21

TIPO DE DOCUMENTO RESPALDO CLASE DE DOCUMENTO RESPALDO

COMPROBANTES ADMINISTRATIVOS

COMPROMISO NORMAL OTROS GASTOS
DE GASTOS

CLASE DE REGISTRO | COM

CLASE DE GASTO OGA

CERTIFICACION PRESUPUESTARIA

PG SP PY ACT ITEM UBG FTE ORG
55 00 000 004

N. Prest DESCRIPCION

530303 1701 001 0000 0000 Viaticos y Subsistencias en el Interior

TOTAL PRESUPUESTARIO

TOTAL

MONTO
$390.00

$390.00

SON: TRESCIENTOS NOVENTA DOLARES

DESCRIPCION:

00001 CERTIFICACION ECONOMICA Y PRESUPUESTARIA PARA VIATICOS AL INTERIOR DIRECTOR 2 PROVINCIA ESMERALDAS DEL 06 AL 09 DE ABRIL
ENCUESTA NACIONAL DE EMPLEO DESEMPLEO Y SUBEMPLEO ENEMDU, SEGUN MEMORANDO No. INEC-CGTPE-DIES-2021-0174-M. ADM. CENTRAL.

EATG

DATOS APROBACION
ESTADO REGISTRADO: APROBADO:
APROBADO B o i o
£ STLVANA FAVIOLA
% GUAMBUGUETE
FECHA: (. PAREDES
05/04/2021 :
F Funcionario Responsable Director Financiero
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HOJA DE RUTA EN COMISION

HOJA DE

DO MM AAAA TIPO DE VEHICULOD: _ (o) 4
FECHA: Clfot/zoci PLACA: _ PrEIsad
A ORDEN DE: SOLEDPD (OA2760A ORDEN DE
CONDUCTOR: /7. rv2 (Cavuna MOVILIZACION No.
R DESTINO B SALIDA LLEGADA COMBUSTIBLE
DE A WORA | KM | HORA | KM | CANT | VALOR
= |
[3/0‘(/!&2! ﬁw e anesoions %:U-‘?' {9100
H/Of/m é;ﬁé'-ﬁﬂu?nﬁ f:.":i-r?'é LA LA S O'hda | f(fl}:-::f-_'. |
Eﬂfﬂt‘flm Esneearons Eswecnoms (3 D | {800 |
Ei./o«*AM Esnerocons (viro o8O0 | {4130
' |
i
|
jes
|
"~ YOTAL 1
OBSERVACIONES

M. TRANSP-0CT
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instituto nacional de estadistica y censos

RESUMEN DE GASTOS DE ALIMENTACION Y HOSPEDAIJE EN LICENCIA DE SERVICIOS INSTITUCIONALES

LUGAR Y FECHA: Quito, 20 de abril de 2021
NOMBRES Y APELLIDOS: FRANCISCO CESPEDES
FECHA DE LA COMISION: DESDE: 06/04/2021 HASTA: 09/04/2021
DESTINO (CIUDAD): Esmeraldas
N2 DE SOLICITUD: 002-CGTPE-DINEM-2021
FECHA FACTURA/ NﬁIA DEVENTA DESCRIPCION VALOR OBSERVACIONES
08-abril-21 002-001-000000773 Hospedaje 274,40
Alimentacion
TOTAL: 274,40

DETALLE DE DOCUMENTOS

Autorizo al Area Financiera descontar de mi rol de pagos el valor no justificado correspondiente al
anticipo de mi Licencia con Remuneracion, de conformidad con lo dispuesto en el inciso 2 del Art.
15 “Control y Liquidacion” del Acuerdo N2 MDT-2015-0290 publicado en el Suplemento del
Registro Oficial N2 657 del 28 de diciembre del 2015.

OCTAVIO
e

2

r;é—; FRANCISCO
,};.5 . CESPEDES NAVAS

FIRMA DEL SERVIDOR

PARA USO PROCESO FINANCIERO:
VALOR ENTREGADO COMO ANTICIPO
30% VALOR A NO JUSTIFICARSE
70% VALOR A JUSTIFICARSE
GASTOS JUSTIFICADOS
VALOR A DESCONTAR

REVISADO POR



HOSTERIA B&B

SERVICIOS DE ALOJAMIENTOS PRESTADOS POR HOSTERIA
CEVALLOS ALMACHE OLGA BEATRIZ

Matriz.: Parrq Tonsupa barrio Miramar calle Seis #SL1
Telf. 0999202146 / ATACAMES — ESMERALDAS

RUC. 1706959895001 coNYRIBUYENTE REGIMEN DE MICROEMPRESA
DOCUMENTO CATEGORIZADO O F A C T U R
AUT: SRIN2T3T06T 400 o0y, oo‘O 000773

[Focha. OB/ QY. /24 ....................... Tet OAABA2QBBO |
Cliante:.. Tantisco. C%Peﬂaib .............................
| RUC. l?lb?ao.%?;‘te Direc. {CAMANKEY )
CANT. DETALLE V. UNIT. | TOTAL
Has.?eg:\n \z _ l‘l”f) 23
Aientacodn AR,

N

"*-./""""“-*/\
TN T

P
\
\
/
(
3

Fbm OE_PAGO [ Sub Total 1453';
noemcmmco IVA 0%
mm!mrm Descuento
IVA 12%

“IMPRENTA SARITA” Soto Casanove Daniet Ricardo

RUC. 0802661009001 Auwt 8232 F Imp. 25 de 11 del Valor Totai

2020 Ve, . 25 de 11 el 2021 lmp 701 @l 800 L Q?q
c Toll, 164/ QUOTHHI5E Atacames 7




