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 01 012 2022 8375 8375
Tipo Documento Respaldo Clase Documento No. No. Expediente
COMPROBANTES ADMINISTRATIVOS DE GASTOS RENDICION DE FONDOS SIN DETALLE 6 3535
DE FACTURAS
RPA RTO DEV
[of} d 7 Cl d
v REGULARIZACION i OTROS GASTOS T ]
Cuenta
) " 1121502 FTE 200 ANTICIPO VIATICOS
Bneo: Monatars: PROYECTOS Y PROGRAMAS
PRESTAMOS
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 00 022 005 730303 1701 202 8888 8888  Viaticos y Subsistencias en el Interior 160.00
TOTAL PRESUPUESTARIO 160.00
IVA 0.00
SUB - TOTAL 160.00
RETENCIONES IVA 0.00
TOTAL DEDUCCIONES PRESUPUESTARIO 0.00
TOTAL A PAGAR 160.00
SON: CIENTO SESENTA DOLARES
DESCRIPCION: Rendicion de la Entidad:64-9999-0 No de fondo: 1590 No Entrada: 11121

DATOS APROBACION

ESTADO REGISTRADO:

APROBADO:

APROBADO  wmisioms Siivra sommw

L MARTINEZ VARGAS

FECHA:
01/12/2022

Firmado electrénicaments

xf! EDISON ANDREY
TIPAN GUALLE

Funcionario Responsable

Director Financiero




- COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO
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Institucion: 064
U. Ejecutora: 9999 | INSTITUTO NACIONAL DE ESTADISTICAS Y CENSOS - PLANTA Fecha Elaboracion No. CUR  No. Original
CENTRAL
Tipo Documento Respaldo Clase Documento No. No. Expediente
COMPROBANTES ADMINISTRATIVOS DE GASTOS RENDICION DE FONDOS SIN DETALLE 6 3535
DE FACTURAS
RPA RTO DEV
Clase d . Clase d
R;’;it,f,: REGULARIZACION rrr OTROS GASTOS
— e 1121502 FTE 200 ANTICIPO VIATICOS
: : PROYECTOS Y PROGRAMAS
PRESTAMOS
Comprobante GASTOS Numero Operacion 0
Beneficiario: 1768038270001 [INSTITUTO NACIONAL DE ESTADISTICA Y CENSOS

DEDUCCIONES

DATOS APROBACION
ESTADO REGISTRADO: APROBADO:
APROBADO o
* SYLVIA JOHANNA | y2:ff HivdD EXaeiiiTRRy. b
D MARTINEZ VARGAS| ! j_‘gp i EDISON ANDRES
FECHA: jﬁ_‘g:' TIPAN GUALLE
01/12/2022 R

Funcionario Responsable Director Financiero




OBSERVACIONES

a5 a8 Mhig‘terio
@ @ @ @ de Relaciones
Laborales

INFORME DE SERV

ICIOS INSTITUCIONALES

Nro. SOLICITUD DE AUTORIZACION PARA
CUMPLIMIENTO DE SERVICIOS INSTITUCIONALES

008-CGAF-DIFI-CT-2022 /-

%

FECHA DE INFORME (dd-mmm-aaaa)

21-11-2022//

DATOS

GENERALES

APELLIDOS - NOMBRES DEL SERVIDOR
GUAMBA PATINO EDWIN PATRICIO

C.1.1708800063

/)

PUESTO
Chofer

CIUDAD - PROVINCIA DE LA COMISION

ESMERALDAS

NOMBRE DE LA UNIDAD DEL SERVIDOR

Gestion de Administracion de Servicio y Parque
Automotor

SERVIDORES QUE INTEGRAN LA COMISION

Edwin Guamba

INFORME DE ACTIVIDADES Y PRODUCTOS ALCANZADOS

ACTIVIDADES:
e Movilizacion y traslado del personal financic—;ro.
ITINERARIO SALIDA LLEGADA / NOTA
w4 Estos datos se refieren al tiempo efectivamente utilizado en la
PECHA s msranss 18-11-2022 /| 20-11-2022 Comision, desde la salida del lugar de residencia o trabajo
' | ’ / habituales o del cumplimiento de la licencia segun sea el caso,
HORP: fismm 0400 ! 21:30 hasta su llegada de estos sitios.
TRANSPORTE UTILIZADO SALIDA LLEGADA
TRANSPORTE NOMBRE DEL - FECHA HORA FECHA HORA
(Aéreo, terrestre, TRANSPORTE dd-mmm-aaaa hh:mm dd-mmm-aaaa / hh:mm
otros)
Terrestre Vehl'rj‘é'g gal Quito — Quinindé | 18-11-2022] 04:0521 18112028 | 08:50
= s = \
Terrestre | VeNieUO del i 18-11-2022 08:50 | 18-11-2022/ | 13:30
/
Terrestre KL g dn %f;g:ri‘;s‘ 18-11-2022/] 13:30 | 18-11-2022 /] 15:15
Terrestre veneuo del Aacames - 18-11-2022,1/15:15 | 18-11-2022 |/18:30
Terrestre Vehl'NC‘é'g vl Ataci’g‘f;e‘ Rio | 19.11.2022”"| 08:00 | 19-11-2022/] 09:30
Terrestre Vehl‘rj‘é'g ael R V\féfje‘ Rio | 19412022 f09:30 | 19-11-2022 /| 13:30
Terrestre Vehl'ﬁ‘é'g el RA‘t’a\é:rr:gS‘ 19112022 / 13:30 | 19-11-2022/ | 14:45
Terrestre S sS i vl 19-11-2022/| 14:45 | 19-11-2022/| 17:00
Terreste | Vehicdo el o 20-11-2022/] 08:00 | 20-11-2022 /| 14:00
Terrestre Vehl'rjé'g del | atacames - Quito | 20-11-2022/1 14:00 | 20-11-2028 | 21 30/

~




Adjunto: Orden de Movilizacion, hoja de Ruta, recibos de alimentacion y hospedaje, peaje y combustible.

No se presenta hoja de comision debido a que se
nacionales.

realiz6 el trabajo en campo y no se asisti6 a las oficinas

FIRMA DE LA O EL SERVIDOR SOLICITANTE

NOTA
El presente informe debera presentarse dentro del término maximo

de 4 dias de cumplida la licencia, caso contrario la liquidacién se
demorara e incluso de no presentarlo tendria que restituir los
valores pagados. Cuando la licencia sea superior al nimero de
horas o dias autorizados, se debera adjuntar la autorizacion por
escrito de la Maxima Autoridad o su Delegado.

EDWIN P. GUAMBA P.

CHOFER
FIRMAS DE APROBACION -
FIRMA DE LA O EL RESPONSABLE DE LA UNIDAD FIRMA DE LA AUTORIDAD NOMINADORA O SU DELEGADO
SOLICITANTE

: Flrmado electrénicamente pe

EDISON ANDRES
§ TIPAN GUALLE

A
EALY

i,

NOMBRE: EDISON ANDRES TIPAN GUALLE
DIRECTOR FINANCIERO

NOMBRE: Mgs. MARITZA YOLANDA JUMBO
DIRECTORA ADMINISTRATIVA




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

LUGARY FECHA Quito 24 de Noviembre del 202

Nombre y Apellidos: Pedro Xavier Guana?&uscal /.,

Fecha de la Comision Desde: 18/11/2022 Hasta: 20/11/2022/

Destino (Ciudad) Esmeraldas - Atacames - Rio Verde - Quinindé #

Nro. De Solicitud 0010-CGAF-DIFI-CT-2022

Nro Fecha Nro< Factura | Detalle de Factura Total Observacion

18/11/2022 66508 " |Alimentacion ) 20,00
19/11/2022 119 ,/,ﬁlimentacio’n 15,00 -

19/11/2022 " 2188 ~ |Alimentacién ~~ 15,00

Vi |WIN |-

18/11/2022 344 Hospedaje / 90,00

S

$

S :
20/11/2022° 122~ |Alimentacion ~ [$  15,00],

$

$

Total 155,00

Autorizao 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 de Acuerdo
Nro MDT-2015-0290 publicado en el suplemento del Registro oficial Nro 657 del 28 de diciembre del 2015

AP

FIRMA DEL SERVIDOR

PARA USO PROCESO FINANCIERO VALOR ENTREGADO COMO ANTICIPO 140
30% VALOR A NO JUSTIFICARSE Ng
70% VALOR A JUSTIFICARSE ' 112
GASTOS JUSTIFICADOS 90 155

VALOR A DESCONTAR

Dby Q. } 6o

REVASADO POR



INnstituto

AlINEC

nacional de estadistica v consos

SOI./lCITUD DE AUTORIZACION PARA CUMPLIMIENTO DE SERVICIOS INSTITUCIONALES

Nro. SOLICITUD DE AUTORIZACION PARA CUMPLIMIENTO DE
SERVICIOS INSTITUCIONALES
0010-CGAF-DIFI-CT-2022 /

FECHA DE SOLICITUD (dd-mmm-aaaa)
17/11/2022

VIATICOS X MOVILIZACIONES

SUBSISTENCIAS ALIMENTACION

DATOS GENERALES

IAPELLIDOS - NOMBRES DE LA O EL SERVIDOR
IGUANANGA SUSCAL PEDRO XAVIER
1722753025

PUESTO QUE OCUPA: ’
ISERVIDOR PUBLICO 7 #

ICIUDAD - PROVINCIA DEL SERVICIO INSTITUCIONAL

INOMBRE DE LA UNIDAD A LA QUE PERTENECE LA O EL SERVIDOR

yA SALIDA (hh:mm)

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

18/11/2022 //

20/11/2022 /

03:00 21:00
ISERVIDORES QUE INTEGRAN LOS SERVICIOS INSTITUCIONALES:
IGABRIELA TAYUPANTA
ESTEBAN RAMOS
DESCRIPCION DE LAS ACTIVIDADES A EJECUTARSE
. Explicacién sobre el orden fisico de los documentos habilitantes de pago
. Control previo a la documentacion de las sedes operativas
. Emisién de directrices con respecto a aspectos financieros que afecten a la documentacion de pago de las sedes operativas
TRANSPORTE
TIPO DE SALIDA LLEGADA
TRANSPORTE NOMBRE DE RUTA
(Aéreo, terrestre, TRANSPORTE FECHA HORA FECHA HORA
maritimo, otros) dd-mmm-aaaa l}bﬂmm dd-mmm-aaaa / hh:mm
Veniculo QUITO - ESMERALDAS )
Terrestre Contratado 18/11/2022 /| 03:00 18/11/2022 J 09:00
h
¥ticdlo ESMERALDAS - QUITO /
Terrestre Contratado 20/11/2022/ 15:00 20/11/2022 y, 21:00
DATOS PARA TRANSFERENCIA

NOMBRE DEL BANCO:
BANCO DEL PICHINCHA

TIPO DE CUENTA:
AHORROS

No. DE CUENTA:
2204946553

IFIRMA DEL SERVIDOR SOLICITANTE

IFIRMA RESPONSABLE UNIDAD SOLICITANTE

Op &0

T8, Firmado electyénicamente por

7't PEDRO XAVIER

Miembro de Equipo

Contador General

JEFE INMEDIATO DEL RESPONSABLE DE LA UNIDAD

FIRMA REVISADO

NOTA: Esta solicitud deberd ser presentada para su Autorizacién, con por lo menos 72 horas de
anticipadon al cumplimiento de los servicios institucionales; salvo el caso de que por necesidades

autorice.

! EDISON ANDRES
TIPAN GUALLE

.

Delegado.

De no existir disponibilidad presupuestaria, tanto la solicitud como la autorizacion
quedardn insubsistentes

Elinforme de Servicios Institucionales debera 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 excepcionales debidamente justificados por la Maxima Autoridad o su

NOMBRE: Andrés Tipan
Director Financiero
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