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Unid. Desc:

Tipo Documento Respaldo Clase Documento No. No, Expediente
COMPROBANTES ADMINISTRATIVOS DE GASTOS SOLICITUD BE COMPRA G DE 2022-064.9999-00338.005 4126
SERVICIOS

Clase da ‘ Clase de RPA_RTO DEV]
Reglstro: COMPROMETIDO Gasto! OTROS GASTOS

Cuenta
Baneco: l | Monetaria: | | |

Comprobante GASTOS ‘ Nutnero Operaclén 0

Beneficlario: | 1602612729 ‘GALARZA FREIRE RAYRUM FABIAN |

. AFECTACION PRESUPUESTARIA
‘PG SP PY ACT IEM UBG FTE ORG N.Prest DESCRIPCION MONTO

55 00 022 003 730303 1701 202 8888 8888 \Viaticos y Subsistencias en el Interior 640.00

TOTAL PRESUPUESTARIO 640.00

VA 0.00
SUB -TOTAL - 640,00

- RETENCIONES VA 000
TOTAL DEDUCCIONES PRESUPLIESTARIO 0.a0

TOTAL A PAGAR 640.00

- - *
SON: SEISCIENTOS CUARENTA DOLARES /

rd
DESCRIPCION: GALARZA FREIRE BAYRUM FABIAN, COM POR VIATICOS. LUGAR: ESMERALDAS. DEL ¥ AL 15 DE DIC.GE 2022, TRASLADC DE
PERSONAL PARA LA SUPERVISION DEL OPERATIVO CENSAL, PROY GPV SEGUN S0L NRO: 086-INEC-CPV-EMP-2022 Y MEMOS
DE AUT: INEC-CGAF-DIAD-2022-1991-M E INEC-CGAF-DIFI-2022-5337-M. VLCB

DATOS APROBACION
ESTADO REGISTRADO: APROBADO:

Flenada slagtzonlzasarkn pars

APROBADO 398 LOTEON ANDRES

FECHA:
13/12/2022

Funcionario Responsable Directer Financiere
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Sotockone =omEIINICEC
4 2% |NFORME§DE{SERVICIOS;!NSTI:TUClONALES o,
Nro. SOLICITUD DE AUTORIZAGION PARA CUMPLIMIENTO DE
SERVICIOS INSTITUCIONALES / FECHA DE INFORME (dd-mmm.-a3aa) /
086-INEC-CPV-EMP-2022 _// 16-12-2022

whe T WL o 'DATOS GENERALES. A /
APELLIDOS - NOMBRES DEL SERVIDOR / PUESTO /
GALARZA FREIRE BAYRUM FABIAN Servidor Piblico de Apoyo 2 - Conducto
C.l. 180261272-9 /
NOMBRE OE LA UNIDAD DEL
CIUDAD - PROVINCIA DE LA COMJSION SERVIDOR
ESMERALDAS Gestién de Administracion de Servicios ¥
PargqueAutomotor

SERVIDORES QUE INTEGRAN LA COMISION: BAYRUM GALARZA, EDUARDO PRADO

’ INFORME DE ACTIVIDADES:Y!PRODUCTOS . .".,
kb 8 ALCANZADOS‘ i il

P

Traslado de personal para la Supervision del desarrol
loperativas y del empadronamiento a niyel nacional

Io operativo censal, funcionamiento de las sedes

ITINERARIO SALIDA A LLEGADA [NOTA: Estos datos s refieren al tiempo efectivamente utilizado
FECHA dd-mm-aaaa 07-12-2022 /| 15-12-2022 jén la Comisién, desde la salida del lugar de residencia o trabajo
4 abituales o del cumplimiento de la licencla segin sea el caso,
d tos sitios.
HORA nheam 17:00 18:00 Hasta su llegada de estos sitios
- o B TRANSPORTE UJIEIZADO == S 5SALIDA LLEGADA
TIPQ DE HOR
‘ TRANSPORTE NOMaRE bR RUTA FECHA HORA |  FECHA
-mimm- h:mm dd-mmm-
(Mrnn,l milrestm, anaa /h asaa }b?nm
Terrestre Vehiculo del INEC lQuito-Tonsupa 07-12-2022 17:00 07:12-2022 //
/ 23,40
e
Terrestre Vehiculo del INEC Tonsupa-Atacames-Muisne- 08-12-2022 06:00 08-12-2022 /20:30
Esmeraldas-Tonsupa / /
v
Terrestre Vehiculo del INEC Tonsupa-Esmeraldas- Borbén- | 09-12-2022 / 08:10 09-12-2022/ [23:00
Rio Verde-Quinindé-Tonsupa yi
Terrestre Vehiculo del INEC Tonsupa-Esmeraldas-Atacames- | 10-12-2022 /68:25 10-12-2022/ 30:05
[Tonsupa . Vi
Terrestre Vehiculo del INEC [Tonsupa-La Tola-Rio Verde- 11-12-2022 / 06:00 11-12-2022./ 19:40
Tonsupa Ve /1
Terrestre Vehiculo del INEC Tonsupa-Esmeraldas-Vuelta 12-12-2022 / 08:40 12-12-2022/ 20:00
Larga-Atacames-Tonsupa /|
Terrestre Vehiculo del INEC Tonsupa-Esmeraldas-Borbén-Rio| 13:12-2022 59:10 13-12-2022/ 19:40
Verde-Atacames-Tonsupa ) / yd y
Terrestre Vehiculo del INEC Tonsupa-Muisne-Esmeraldas- 14-12-2022 /6&25 14-12.2022 / 22:10
Quinindé-Tonsupa /
Terrestre Vehiculo del INEC Tonsupa-Quito 15512-2022 /06:45 15-12-202¢  [18:00

* stz OBDSERVAGIONES ™™ = s,
«r [5e trabajoé todo el tlempo en Campo) por I6" que no'se labord en‘la Oficina Técn[ca de Esmeraldas

. s“’ h . %
I / isﬁw, Tt

Adjunto: Hoja de Ruta, rembos de. ‘allmentaclon y hospedaje, peaje y combustible, ",

o

ALY ‘E! Firmado alactySnicamente par
fof BAYRUM FABIAN
Y GALARZA FREIRE

NOMBRE: GALARZA FREIRE BAYRUM FABIAN
C.l. 180261272-9

NOTA: El presente informe debera presentarse dentro
del término maximo de 4 dias de cumplida la licencia,
casocontrario la liquidacién se demorara e incluso de
no presentarlo tendria que restituir los valores
pagados.

Cuando la licencia sea superior al ndmero de horas o
dias autorizados, se deberd adfuntar la autorizacion
porescrito de l[a Maxima Autoridad o su Delegado.

Servidor Piblico de Apoyo 2 — CONDUCTOR

FIRMAS DE APROBACIONZ 550 o

FIRMA DE LA O EL RESPONSABLE DE LA UNIDAD SOLICITANTE

Firwada alactrénicapenta part
¥ CECILIA MARISOL
i’g:—': VALDIVIA

NOMBRE: CECILIA VALDIVIA
RESPONSABLE NACIONAL EMPADRONAMIENTOQ CPV

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

NOMBRE: MARITZA JUMBO
DIRECTORA ADMINISTRATIVA
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.. . SOLICITUD DE-AUTORIZACION PARA CUMPLIMIENTO DE SERVICIOS INSTITUCIONALES //

[Nro. SOLICITUD DE AUTORIZACION PARA cuwyﬁmmmo DE SERVICIOS INSTITUCIONALES
086-INEC-CPV-EMP-2022

FECHA DE SOLICITUD (dd-mmm-aaaa)
06/12/2022

VIATICOS MOVILIZACIONES X

SUBSISTENCIAS

Z
ALIMENTACION

X
Ford, T F gy

= et e .
Pt i
[ el i

. - R
2 DATOS GENERALES ¥4~

% i
IAPELLIDOS - NOMBRES DE LA O EL SERVIDOR
GALARZA FREIRE BAYRUM FABIAN

SERVIDOR PUBLICO DE APOYO 2

Cl: 1802612729
CIUDAD - PROVINCIA DEL SERVICIO INSTITUCIONAL NOMBRE DE LA UNIDAD A LA QUE PERTENECE LA O EL SERVIDCR
ESMERALDAS GESTION DE ADMINISTRACION DE SERVICIOS Y PARQUE AUTOMOTOR

FECHASALIDA {dd-mmm-aaaa) HORA SALIDA {hh:mm})

4

FECHA LLEGADA

{dd-mmm-aaaa} /

HORALLEGADA (hh:mm)

07-12-2022 05HOO

/

2Q0H00

15-12-2022 /

{SERVIDORES QUE INTEGRAN LOS SERVIC}!!SINSTLTUC[ONALES: GALARZA BAYRUM, EDUARDO PRADC

[DESCRIPCIGN DE LAS ACTIVIDADES A EJECUTARSE:

empadronamienio a nivel Nacional.
-

Traslodo de personal para la Supervision del desarrallo del operativo censal, funcienamiento de las sedes operativas y del

TRANSPORTE, - . "
TIPO DE NOMBRE DE RUTA SALIDA LLEGADA
TRANSPOR | TRANSPORTE
TE
{Aéreo, FECHA HORA FECHA HORA
terrestre, dd-mmm-aaaa hhymm dd-mmm-azaa / hh:mm
matitime,
otros) /m /
TERRESTRE VEHICULO QUITO- ESMERALDAS 07-12-2022 /e oraz202 / /1100
INSTITUCIONAL / y /) '
4 .
TERRESTRE VEHiCULO ESMERALDAS-QUITO 15-12-2022 14:00 15-12-2022 20:00
INSTITUCIONAL
“T%, - DATOSPARA TRANSFERENCIA it

NOMBREDELBANCO: BANCO DE GUAYAQUIL

TIPO pECUENTA: AHORRQS

No. DE CUENTA: 28911216

MNota:

FIRMA DE LA O EL SERVIDOR SOLICITANTE

.

P

&

Eid
R T WL

FIRMA DE LA O ELRESPONSABLE DE LA UNIDAD
4 SOLICITANTE

NOMBRE DE LA O EL SERVIDOR

S

g} Fiteado aluctrénicanants pors

f, BAYRUM FABIAN
% GALARZA FREIRE

BAYRUM FABIAN GALARZA FREIRE
SERVIDOR PUBLICO DE APOYO 2 - CONDUCTOR

NOMBRE DE LA O ELRESPCNSABLE DE LA UNIDAD SCUCITANTE

i 3

Mgs. CECILIA VALDIVIA
RESPONSABLE NACIONAL EMPADRONAMIENTO CPV

FIRMA DE LA AUTORIDAD NOMINADORA O SU DELEGADO

NOTA: Esta solicitud deberd ser presentada para su Autorizaclén, con por [o menos 72

NOMBRE DE LA AUTORIDAD NOMINADORA O 5U DELEGADO

2
£

Firsado wlectrinivamsnte pari

MARITZA
A5 YOLANDA JUMBO
41 OVIEDO

Mgs. MARITZA JUMBO
DIRECTORA ADMINISTRATIVA

horas de dn al cump!| deles Institue salvo ef caso de que
por necesidades Instltuclanales la Autoridad Nominadora autoriee,
« De no existir disponibilidad p
guedardn Insubsistentas
« Elinforme de Servicios Institucionales deberd presentarse dentro del término de 4
dias de cumplido el serviclo instituclonal

ta, tanto la i como la autorlzacién

Est4 prohibldo conceder servicios Institticionales d los dfas de d oblig ,
con excepclén de las Méximas Autoridades o de casos excepcionales debidamente
justificados por la Méxima Autoridad o su Delegado.







RESUMEN DE GASTOS DE ALIMENTACION Y HOSPEDAJE EN

— LICENCIA C EMUNERACION
-oRllliNIGCGCGCC 10

Inetitute Nacionml cde oentact/aticas » SeOBon

LUGAR Y FECHA : QUITO, 16 de diciembre de 2022 ./
NOMBRE DEL FUNGIONARIO BAYRUM FABIAN GALARZAFREIRE )
FECHA DE COMISION DESDE  7-dicz2 L~ HASTA  15-dic-22
DESTINO (CIUDAD) ESMERALDAS /
No DE SOLICITUD 086-INEC-CPV-EMP-2022 _
, DETALLE DE FACTURAS
FECHA / FACTURANo  / DESCRIPCION VALOR |OBSERVACIONES
71212022 |/ 002-001-0014295 / ALIMENTACION $ 1500
71202022 | /7 oo2-001-0014203 A ALIMENTACION $ 20,00
81212022 |/ 001-001-000000130 " ALIMENTACION $  21,00°
811272022 ¥/ 001-001-000000142 /] ALIMENTACION $ 1500
0122022 |//  001-001-000001445 .~V ALIMENTACION $ 14,00
om2022 Y/ o02-001-000001116 .~V ALIMENTACION $ 15,00
‘3/12!2022,/ "/ 502-001-000004004 ALIMENTACION $ 1500
1011212022 |/ 001-001-000000045 ~ "} ALIMENTACION $ 20,00
101212022 | / //s.003-001-000000467 /A ALIMENTACION $ 1500
111212022 | //" 001-001-000000223 ~, ALIMENTACION $ 15,00
1211212022 |/ / 002-001-000004006 ALIMENTACION $ 20,00
1211212022 |/~ 001-001-000000133 _~ V. ALIMENTACION $ 1500
1311212022 | // 001-001-000000224 ALIMENTACION $ 2000
1411212022 |/ oo2-001-000004008 /S V7 ALIMENTACION $ 20,00
15/12/2022 | _87602-001-000016682 /- ALIMENTAGION - $ 1000
151202022 |~ 002-001-000000130 HOSPEDAJE .~ $ 24000 <
TOTAL sas0,00] (91, W
Autforizo al Area Financiera descontar de mi rol de pagos el valor no justificado correspondiente
al anticipo de mi Licencia con remuneracion
@
FIRNMA DE RESPONSABILIDAD
PARA US0 PROCESO FINANCIERO
VALOR ENTREGADO COMO ANTICIPO
30% VALOR A NO JUSTIFICARSE l‘lz ! E £W
70% VALOR A JUSTIFICARSE W3 L
GASTOS JUSTIFICADOS TR

VALOR A DESCONTAR

REVISADO POR






