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9999 INSTITUTO NACIONAL DE ESTADISTICAS Y CENSOS - PLANTA 
CENTRAL 

Fecha Elaboración No. CUR 	No. Original 

017 05 2022 1532 1532 
0000 

Institucion: 

U. Ejecutora: 

Unid. Desc: 

Tipo Documento Respaldo Clase Documento No 

COMPROBANTES ADMINISTRATIVOS DE GASTOS RENDICION DE FONDOS SIN DETALLE 
DE FACTURAS 

6 

No. Expediente 

795 

COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO 

Clase de 
Registro: 

Banco: 

Comprobante 

Beneficiario: 

REGULARIZACIÓN 
Clase 
Gasto: 

de 

Cuenta 
Monetaria: 

Numero 

OTROS GASTOS 

RPA RTO DEVI 	 

I 	I 

1121501 FTE 1 ANTICIPO VIATICOS 
CORRIENTES RECURSOS FISCALES 

Operación GASTOS 

1768038270001 	INSTITUTO NACIONAL DE ESTADÍSTICA Y CENSOS 

DEDUCCIONES 

DATOS APROBACION 

ESTADO REGISTRADO: APROBADO: 

APROBADO 

FECHA: 
17/05/2022 

El' 	5'  
Ny/fty,  SYLVIA JOHANNA 
hy,°,1,.. -, MARTINEZ VARGA 
. 	-Il " ,,,b, 	•'r 	- 

II 1 
, 	. 	..... 5  

.i., ' • EDI SON ANDRÉS , .4' 
- TIPAN GUALLE 

Funciona II ResponNahle I 	Director Financiero 
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Viernes, 29 de abril de 2022 

08:30 a 16:00 

Revisión y Seguimiento de Estado General del Censo 2022 y de sus componentes, exposición de actividades 

administrativas y técnicas por cada componente. Revisión de cumplimiento de acuerdos de reunión de Ambato. 

• Actualización Cartografía 

• Empadronamiento 

• Logística 

• Capacitación 

• Reclutamiento 

• Procesamiento 

• Articulación 

• Comunicación 

• Aseguramiento de Calidad 

• Metodología y Análisis 

• Desarrollo (DIRAD) 

Productos alcanzados: 

• Mapeo de nudos críticos en los procesos claves del proyecto censal 

• Participación en las mesas temáticas de trabajo con aportes de diferentes actores institucionales 

Conclusiones: 

• Se cumplió con la programación establecida para el correcto desarrollo del taller 

• Se organizó de mejor manera el trabajo de los equipos de cada componente censal 

Recomendaciones: 

• Realizar reuniones periódicas que permitan un correcto seguimiento del trabajo, avances y compromisos que se 

alcanzan en los talleres 

• Realizar un trabajo de articulación entre los equipos de los componentes censales con los equipos de las 

diferentes coordinaciones tecnicas de la institución 

ITINERARIO SALIDA LLEGADA NOTA 

Estos datos se refieren al tiempo efectivamente utilizado en el 

cumplimiento del servicio institucional, desde la salida del lugar 

de 	residencia 	o trabajo 	habituales 	o del 	cumplimiento 	del 

servicio institucional según sea 	el 	caso, 	hasta su 	llegada de 

estos sitios. 

FECHA 

dd-mmm-aaaa 
28-04-2022 29-04-2022 

HORA 

hh:mm 
05H30 22H00 

TRANSPORTE 

TIPO DE 

TRANSPORTE 

(Aéreo, 

terrestre, 

marítimo, 

otros) 

NOMBRE DE 

TRANSPORTE 
RUTA 

SALIDA 	 1 LLEGADA 

FECHA 

dd-mmm- 

aaaa 

HORA 

hh:mm 

FECHA 

dd-mmm-aaaa 

HORA 

hh:mm 

AÉREO AÉREO 
QUITO- 

GUAYAQUIL 
28-04-2022 07H25 28-04-2022 08H15 

TERRESTRE 
VEHÍCULO 

INSTITUCIONAL 
GUAYAQUIL 28-04-2022 08H15 28-04-2022 20H00 

TERRESTRE 
VEHÍCULO 

INSTITUCIONAL 
GUAYAQUIL 29-04-2022 08H00 29-04-2022 18H00 

AÉREO AÉREO 
GUAYAQUIL- 

QUITO 
29-04-2022 20H30 29-04-2022 21H20 

NOTA: En caso de haber utilizado transporte público, se deberá adjuntar obligatoriamente los pases a bordo o boletos. 
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TERRESTRE 
VEHÍCULO 

INSTITUCIONAL 
GUAYAQUIL 28-04-2022 08H00 28-04-2022 19H30 

TERRESTRE 
VEHÍCULO 

GUAYAQUIL 29-04-2022 08H30 29-04-2022 18h00 
INSTITUCIONAL 

AÉREO AÉREO 
GUAYAQUIL- 

29-04-2022 20H00 29-04-2022 21H00 
QUITO 

DATOS PARA TRANSFERENCIA 

NOMBRE DEL BANCO: TIPO DE CUENTA: No. DE CUENTA: 

BANCO PRODUBANCO AHORROS 12000265395 

Nota: 

En el caso de no utilizar el boleto emitido para el cumplimiento de la comisión y no justificarlo durante los 8 días siguientes a 

su emisión, 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 

o• 	o,; 	. 	,_ 	, 	.„, 	. 
r'Iri ' 	...-g CARLA ESTEFANIA : . 	- BALLESTEROS 
I .-1,1t. 	# 	TAMAYO 
Hl.- 	r. 	.4 

E'' 	"' 11III ... 
4. . 	. " .., JULIO CESAR 

MUNOZ BRAVO 
'115,... 

NOMBRE DE LA O EL SERVIDOR 
CARLA ESTEFANÍA BALLESTEROS TAMAYO 

CI: 1717365702 

NOMBRE DE LA O EL RESPONSABLE DE LA UNIDAD 
SOLICITANTE 

JULIO CÉSAR MUÑOZ BRAVO 

FIRMA DE LA AUTORIDAD NOMINADORA O SU 

DELEGADO 
NOTA: Esta solicitud deberá ser presentada para su Autorización, con por lo menos 

72 horas de anticipación al cumplimiento de los servicios institucionales; salvo el 
caso de que por necesidades institucionales la Autoridad Nominadora autorice. 

• De 	no 	existir 	disponibilidad 	presupuestaria, 	tanto 	la 	solicitud 	como 	la 

autorización quedarán insubsistentes 

• El informe de Servicios Institucionales deberá presentarse dentro del término 
de 4 días de cumplido el servicio institucional 

	

Está prohibido conceder servicios 	institucionales durante los días de descanso 

obligatorio, con excepción de las Máximas Autoridades o de casos excepcionales 
debidamente justificados por la Máxima Autoridad o su Delegado. 

Irel71 

.0.*4 JULIO CESAR 
»k..,..4.11 	MUNO Z BRAVO 

111:65.'fr 

NOMBRE DE LA AUTORIDAD NOMINADORA O SU 

DELEGADO 
JULIO CÉSAR MUÑOZ BRAVO 

VERSIÓN FORMULARIO MRL ACTUALIZADA 12/06/2013 
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