COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO

Institucion: 064 | INSTITUTO NACIONAL DE ESTADISTICAS Y CENSOS I Reporte I rptComprobanteGastos.rdlc
U. Ejecutora: 9999 | INSTITUTO NACIONAL DE ESTADISTICAS Y CENSOS - PLANTA Fecha Elaboracion No. CUR  No. Original
CENTRAL
L s 0000 014 |08 2023(| 15115 15115
Tipo Documento Respaldo Clase Documento No. No. Expediente
COMPROBANTES ADMINISTRATIVOS DE GASTOS RENDICION DE FONDOS SIN DETALLE 6 6876
DE FACTURAS
RPA RTO DEV
; Clase d
e REGULARIZACION e OTROS GASTOS T T |
o :l';‘:":t:na 1121502 FTE 200 ANTICIPO VIATICOS
BNg0s ‘ 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 00 033 002 730303 1701 202 2003 2215  Viaticos y Subsistencias en el Interior 240.00
TOTAL PRESUPUESTARIO 240.00
IVA 0.00
SUB - TOTAL 240.00
RETENCIONES IVA 0.00
TOTAL DEDUCCIONES PRESUPUESTARIO 0.00
TOTAL A PAGAR 240.00
SON: DOSCIENTOS CUARENTA DOLARES
DESCRIPCION: Rendicion de la Entidad:64-9999-0 No de fondo: 1945 No Entrada: 12539

DATOS APROBACION
ESTADO REGISTRADO: APROBADO:
APROBADO i
='g§gm'c£§$§ ﬁg?rnwo
FECHA: i
15/08/2023 ;
Funcionana Responsable Director Financiero




COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO

INSTITUTO NACIONAL DE ESTADISTICAS Y CENSOS

| Reporte ] rptComprobanteGastos rdic ]

Institucion: 064
U. Ejecutora: 5993 | INSTITUTO NACIONAL DE ESTADISTICAS Y CENSOS - PLANTA Fecha Elaboracion No. CUR  No. Original
CENTRAL
dialbaas 0000 014 |08 2023 15115 15115
Tipo Documento Respaldo Clase Documento Mo No. Expedienle
COMPROBANTES ADMINISTRATIVOS DE GASTOS RENDICION DE FONDOS SIN DETALLE 6 6876
DE FACTURAS
RPA RTO DEV
Clase de 5 Clase de
Registro: REGULARIZACION Gasta: OTROS GASTOS I_]_I_
— ncn”e“lla . 1121502 FTE 200 ANTICIPO VIATICOS
SR s R PROYECTOS Y PROGRAMAS
PRESTAMOS
|
(Gomprobarnits GASTOS Numero Operacion 0
Beneficiario: | 1768038270001 |INSTITUTO NACIONAL DE ESTADISTICA Y CENSOS
DEDUCCIONES
DATOS APROBACION
ESTADO REGISTRADO: APROBADO:
APROBADO PAULINA ELIZABETHE
PAJCATAMARCA TASIGUANO
FECHA:
15/08/2023
Funcionario Responsable Director Financiero
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INFORME DE SERVICIOS INSTITUCIONALES

Nro. SOLICITUD DE AUTORIZACION PARA
CUMPLIMIENTO DE SERVICIOS INSTITUCIONALES

FECHA DE INFORME (dd-mmm-aaaa)

125-CGTPE-DIES-GEPH-2023 . 24-07-2023/
/ DATOS GENERALES
APELLIDOS - NOMBRES DEL SERVIDOR PUESTO
GUAMBA PATINO EDWIN PATRICIO Chofer

C.1.1708800063

CIUDAD - PROVINCIA DE LA COMISION /
TUNGURAHUA

NOMBRE DE LA UNIDAD DEL SERVIDOR
Gestion de Administracion de Servicio y Parque
Automotor

SERVIDORES QUE INTEGRAN LA COMISION
Edwin Guamba, Juan Defaz, Cristian Caiza

INFORME DE ACTIVIDADES Y PRODUCTOS ALCANZADOS

ACTIVIDADES:
e Movilizacién y traslado del personal para e

| operativo del ENCIET.

« Apoyar en las actividades de movilizacién que se requieran para la ejecucion del levantamiento de

informacion.
ITINERARIO SALIDA LLEGADA L/ NOTA
07 N7 Estos datos se refieren al tiempo efectivamente utilizado en la
FECHA démayasm 18-07-2023 / 21-07-2023 /| Comision, desde |a salida del lugar de residencia o trabajo
) ’ : ¢ habituales o del cumplimiento de la licencia segun sea el caso,
HORA nhmm 04:15 , 17:00 hasta su llegada de estos sitios.
TRANSPORTE UTILIZADO SALIDA LLEGADA
TRANSPORTE NOMBRE DEL RUTA FECHA HORA FECHA HORA
(A¢reo, terrestre, TRANSPORTE dd-mmm-aaaa hh:mm /dd-mmm-aaaa hh:mm
olros) A
Terrestre vehcuodel | quito - Tungurahua | 18-07-2023-| 04:15 | 18-07-20237 07:30
Vehiculo del Tungurahua - ) )
Terrestre INEC Tungurahua - 18-07-2023. | 07:30 | 18-07-2023 | 19:00
Terrestre |  Vehiculo del Tungurahua = | 49 07 5023 | 07:30 | 19-07-2023| 18:30
INEC Tungurahua _ :
Vehiculo del Tungurahua — i ’
Terrestre INEC Tungurahua 20-07-2023 - 07:30 | 20-07-2023~ | 18:00
Vehiculo del Tungurahua — / ]
Terrestre INEC Tungurahua 21-07-2023 | 07:30 21-07—2023 14:00
Terrestre venicuiodel | Tungurahua - Quito | 21-07-2023 | 14:00 | 21-07-2023 17:00/
OBSERVACIONES

Adjunto: Orden de Movilizacién, hoja de Ruta, recibos de alimentacién y hospedaje, peaje y combustible.
No se presenta hoja de comisién debido a que se realizo el trabajo en campo y no se asistio a las oficinas nacionales.

FIRMA DE LA O EL SERVIDOR SOLICITANTE

EDWIN P. GUAMBA P.
CHOFER

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 numero de horas o dias
autorizados, se debera adjuntar la autorizacion por escrito de la
Maxima Autoridad o su Delegado.

FIRMAS DE APROBACION

FIRMA DE LA O EL RESPONSABLE DE LA UNIDAD
SOLICITANTE

FIRMA DE LA AUTORIDAD NOMINADORA O SU DELEGADRO

NOMBRE: ESTEFANIA ENCALADA
RESPONSABLE DE LA UNIDAD SOLICITANTE

NOMBRE: Mgs. MARITZA YOLANDA JUMBO
DIRECTORA ADMINISTRATIVA




RESUMEN DE GASTOS DE ALIMENTACION Y HOSPEDAJE EN LICENCIA DE SERVICIOS
’dl N(—‘ INSTITUCIONALES

msltuta nacianal de ostadistics y

LUGAR Y FECHA: Quito, 24 de julio del 2023
NOMBRES Y APELLIDOS: Edwin Patricio Guamba Patifio /
FECHA DE LA COMISION: DESDE: 18/07/2023 HASTA: 21/07/202 4
DESTINO (CIUDAD): PICHINCHA, TUNGURAHUA
N2 DE SOLICITUD: 125-CGTPE-DIES-GEPH-2023
DETALLE DE DOCUMENTOS
FECHA FACTURA/NOTA DE DESCRIPCION VALOR OBSERVACIONES
VENTANS _{..— 4
21/07/2023 / ¥ / ALIMENTACION.” 75.00 /
21/07/2023 / ./ HOSPEDAJE 10500
4
TOTAL $180.00

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.

FIRMA DEL SERVIDOR

PARA USO PROCESO FINANCIERO:

VALOR ENTREGADO COMO ANTICIPO Z2Uo, eo
30% VALOR A NO JUSTIFICARSE AL, 2O Neg
70% VALOR A JUSTIFICARSE fobo0 ) 0
GASTOS JUSTIFICADOS o el /

1 VALOR A DESCONTAR —

M@xwﬂ TRAVO



VERSION FORMULARIO MAL ACTUALIZADA 12/06/2013J0SE

@S0G Ministerio
© @& ® € deRelaciones
Laborales

i |N€C

MBI ule nacional s astadislina v Canagos

SOLICITUD DE AUTORIZACION PARA CUMPLIMIENTO DE SERVICIOS INSTITUCIONALES

INro. SOLICITUD DE AUTORIZACION PARA CUMPLIMIENTQ/DE SERVICIOS INSTITUCIONALES
125 - CGTPE-DIES-GEPH-2023

FECHA DE SOLICITUD (dd-mmm-aaaa)
07-07-2023

-

VIATICOS X MOVILIZACIONES

SUBSISTENCIAS ALIMENTACION

DATOS GENERALES

WAPELLIDOS - NOMBRES DE LA O EL SERVIDOR
GUAMBA PATINO EDWIN PATRICIO

CONDUCTOR

CIUDAD - PROVINCIA DEL SER

Cl:1708800063 /
/\cuo INSTITUCIONAL
TUNGURAHUA

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

GESTION DE ADMINISTRACION DE SERVICIOS Y
PARQUE AUTOMOTOR

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

FECHA LLEGADA

R A (hh!
et HORA LLEGADA (hh:mm)

18-07-2023 06HO0

y.

16H30

21-07-2023

SERVIDORES GUE INTEGRAN LOS SERVICIOS INSTITUCIONALES: GUAMBA PATINO E
CRISTIAN CAIZA

DWIN PATRICIO — BLADIMIR LEON - JOSE BASTIDAS — JUAN DEFAZ-

DESCRIPCION DE LAS ACTIVIDADES A EJECUTARSE

2. Apoyar en las actividades de movilizacién que se requieran para la

1. Movilizacidn y traslado del personal que trabajaran en el operativo del ENCIET.

ejecucion del levantamiento de informacion.

TRANSPORTE
TIPO DE NOMBRE DE RUTA SALIDA LLEGADA
| TRANSPORTE TRANSPORTE
(Agreo, terrestre,
maritimo, otras) FECHA HORA FECHA HORA
dd-mmm-aaaa hh:mm dd-mmm-aaaa hhimm
VEHICULO
TERRESTRE INSTITUCIONAL | QUITO - TUNGURAHUA 18-07-2023 . 06H00 18-07-2023 _ 09H30
VEHICULO ]
TERRESTRE T TUNGURAHUA - QUITO 21-07-2023 13H00 21-07-2023 16H30

DATOS PARA TRANSFERENCIA

NOMBRE DEL BANCO: BANCO DE PICHINCHA TIPO DE CUENTA!

AHORROS No. DE CUENTA: 5540659100

En el case de no utflizar el boleto emitide para el cumplimiento de la comisién y ne justificarlo durante los 8

dias sigulentes a su emisién, autorizo al INEC para que proceda con el descuento del valor respective

FIRMA DE LA O EL SERVIDOR SOLICITANTE

FIRMA DE LA O EL RESPONSABLE DE LA UNIDAD

GUAMBA PATINO ?DW\N PATRICIO

SOLICITANTE
A T g
V=" L ,-i'r‘//t-"’
- -
MBREDE LA O EL SERVIDOR NOMBRE DE LA O EL RESPONSABLE DE LA UNIDAD SOLICITANTE

ESTEFANIA ENCALADA

FIRMA DE LA AUTORIDAD NO\*\INA[/)ORA O SU DELEGADO

NOTA: Esta solicitud deberd ser presantada para su Autorizaclédn, con por lo menos 72 horas de
anticipacidn al cumplimiento de los servicios instituclonales; salvo el caso de que por necesidades
insti les la idad inadora autarice.

» Deno existir disponibilidad presupuestaria, tanto la soficitud como la autorizacion quedanin
Insubsistentes

* Elinforme de Servicios Institucionales deberd presentarse dentro del término de 4 dias de
cumplide el servicio institucianal

Estd prohibido conceder servicios institucionales durante los dias de descanso obligatorio, con

INADORA O SU DELEGADO
UMBO

excepcién de las Maximas Autoridades o de casos deb fi

Maxima Autoridad o su Delegado

e por la

NOMERE DE LA AU A#
'ARI )
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