COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO

Institucion: 064 | INSTITUTO NACIONAL DE ESTADISTICAS Y CENSOS | Reporte l rptComprobanteGastos.rdic
U. Ejecutora: 9999 | INSTITUTO NACIONAL DE ESTADISTICAS Y CENSOS - PLANTA Fecha Elaboraciéon No. CUR No. Original
CENTRAL
Uriid D 0000 014 |08 2023 15109 15109
Tipo Documento Respaldo Clase Documento No. No. Expediente
COMPROBANTES ADMINISTRATIVOS DE GASTOS RENDICION DE FONDOS SIN DETALLE 6 6870
DE FACTURAS

RPA RTO DEV
Clase de 2 Clase de
Registro: REGULARIZACION Gasto: OTROS GASTOS l'—]'—I'—
S a';‘:’:;”a 1121502 FTE 200 ANTICIPO VIATICOS
’ : PROYECTOS Y PROGRAMAS
PRESTAMOS
Comprabants 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
VA 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: 1939 No Entrada: 12532
DATOS APROBACION
ESTADO REGISTRADO: APROBADO:
APROBADO
ABETE
ISTGUANO
FECHA:
15/08/2023
Funcionario Responsible Director Financier




COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO

Comprobante

Beneficiario:

Institucion: 064 | INSTITUTO NACIONAL DE ESTADISTICAS Y CENSOS [ Reporte | rptComprobanteGaslos.rdic
U. Ejecutora: 9999 | INSTITUTO NACIONAL DE ESTADISTICAS Y CENSOS - PLANTA Fecha Elaboracion No. CUR  No. Qriginal
CENTRAL

Uhid. Dese: 0000 014 |08 2023 15109 15109

Tipo Documento Respaldo Clase Documenlo No No. Expediente
COMPROBANTES ADMINISTRATIVOS DE GASTOS RENDICION DE FONDOS SIN DETALLE 6 6870

DE FACTURAS
Clase de i Clase de RPA RTO DEV
Registro: REGULARIZACION &zt OTROS GASTOS l [
— aue““a G 1121502 FTE 200 ANTICIPO VIATICOS
— angkar; PROYECTOS Y PROGRAMAS
PRESTAMOS

GASTOS

Mumero Operacion

| 1768038270001 IINSTITUTO NACIONAL DE ESTADISTICA Y CENSOS

DEDUCCIONES

DATOS APROBACION

ESTADO REGISTRADO: APROBADO:
S i s,
FECHA:

15/08/2023

Funcicnaria Responsable Director Finineiero




a4 @ @ @ de Relaciones.
Laborales:

INFORME DE SERVICIOS INSTITUCIONALES

Nro. SOLICITUD DE AUTORIZACION PARA
CUMPLIMIENTO DE SERVICIOS INSTITUCIONALES »

FECHA DE INFORME (dd-mmm-aaaa)

124-CGTPE-DIES-GEPH-2023 24-07-2023
DATOS GENERALES
APELLIDOS - NOMBRES DEL SERVIDOR / PUESTO
ALVAREZ MONTUFAR VICTOR JAVIER CHOFER

C.l. 1704368578

CIUDAD - PROVINCIA DE LA COMISION
TUNGURAHUA

NOMBRE DE LA UNIDAD DEL SERVIDOR
GESTION DE ADMINISTRACION DE SERVICIOS Y
PARQUE AUTOMOTOR

SERVIDORES QUE INTEGRAN LA COMISION
Javier Alvarez, Estefania Encalada, Christian Garcés

INFORME DE ACTIVIDADES Y PRODUCTOS ALCANZADOS

ACTIVIDADES:

s Apoyar en las actividades de movilizacion

Movilizacién y traslado del personal para el operativo del ENCIET.

que se requieran para la ejecucion del levantamiento de

informacién.
ITINERARIO SALIDA /' LLEGADA NOTA
Estos datos se refieren al tiempo efectivamente utilizado en la
FECHA ddimm-esaa 18-07-2023 |/ 21-07-2023 /" Comision, desde la salida del lugar de residencia o trabajo
; ;s ’ habituales o del cumplimiento de la licencia segun sea el caso,
g L 1560 hasta su llegada de estos sitios.
TRANSPORTE UTILIZADO SALIDA LLEGADA
TRIINPSopgiTE NOMBRE DEL RUTA FECHA HORA FECHA HORA
(Aérea, terrestre, TRANSPORTE dd-mmm-aaaa hh:mm dd-mmm-aaaa hh:mm
otros) ;
Terrestre Vehiculodel | g i _ Tungurahua’| 18-07-2023 1 04:30,{ 18-07-2028 | 08:00
INEC g /
Terrestre ¥enb ol T;‘Sg;{:f:ﬁfa‘ /| 18-07-2023 /| 08:00 | 18-07-2028 | 19:00
Terrestre Vehl'r‘jg'g gl T}‘Sﬁ;&f:ﬁfa‘ 19-07-2023 | 07:30 | 19-07-2023 | 18:30
Teestre | Venioddel e s /| 20072023 | 07:30 | 20-07-2023 | 18:00
Terrestre Ver‘l'ﬁ‘é‘g del | Tungurahua — Quito /' 21-07-2023| 11:00 | 21-07-2023 15:00/

OBSERVACIONES

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

FIRMA DE LA O EL SERVIDOR SOLICITANTE

NOTA
El presente informe debera presentarse dentro del termino maximo

[CTOR JAVIER
AREZ MONTUFAR

de 4 dias de cumplida la licencia, caso contrario la liquidacion 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.

NOMBRE: ALVAREZ MONTUFAR
VICTOR JAVIER

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

NOMBRE: Mgs. ESTEFANIA ENCALADA
DIRECTORA DE ESTADISTICAS SOCIO-
DEMOGRAFICAS

NOMBRE: Mgs. MARITZA YOLANDA JUMBO
DIRECTORA ADMINISTRATIVA




RESUMEN DE GASTOS DE ALIMENTACION Y HOSPEDAJE EN

e LICENCIA CON REMUNERACION
LalliNGEC

oral do estadistica v

LUGAR Y FECHA :

NOMBRE DEL FUNCIONARIO
FECHA DE COMISION

DESTINO (CIUDAD)
No DE SOLICITUD

cansos

QUITO, 24 DE JULIO 2023
VICTOR JAVIER ALVAREZ MONTUFAR”

DESDE  18-jul-23 vl HASTA  21-jul-2%
TUNGURAHUA

124-CGTPE-DIES-GEPH-2023 .~

DETALLE DE FACTURAS

FECHA FACTURA No DESCRIPCION VALOR OBSERVACIONES
= /
21/07/2023 / 0000050 - ALIMENTACION / $75,00 /
21/07/2023 0000120 HOSPEDAJE -~ $ 105,00 1
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

FIRMA DE RESPONSABILIDAD

PARA USO PROCESO FINANCIERO

/)

I" éx, L'/-L\ !
L g

V/

VALOR ENTREGADO COMO ANTICIPO  J40 <0 e

30% VALOR A NO JUSTIFICARSE 19,00 s
70% VALOR A JUSTIFICARSE }e8 &2 ¥
GASTOS JUSTIFICADOS 8o e

VALOR A DESCONTAR -

REVISADO POR 1 (1< © LAVO




VERSION FORMULARIO MRL ACTUALIZADA 12/06/2013J05EF

te Relaciones.
Laborales

@00 Ministro
@eeo

» 1l INGC

NSO nacianal cde astadislica y cansoa

SOLICITUD DE AUTORIZACION PARA CUMPLIMIENTO DE SERVICIOS INSTITUCIONALES

o, SOLICITUD OE AUTORIZACION PARA CUMPLIMIENTO,DE SERVICIOS INSTITUCIONALES

FECHA DE SOLICITUD {dd-mmm-aaaa)

Cl:1704368578

124 - CGTPE-DIES-GEPH-2023 07-07-2023
VIATICOS X MOVILIZACIONES X| SUBSISTENCIAS ALIMENTACION
DATOS GENERALES
IPELLIDOS - NOMBRES DE LA O EL SERVIDOR
ALVAREZ MONTUFAR VICTOR JAVIER CONDUCTOR

ICIUDAD - PROVINCIA DEL SERVICIO INSTITUCIONAL

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

GESTION DE ADMINISTRACION DE SERVICIOS Y

TUNGURAHUA
PARQUE AUTOMOTOR
FECHA LLEGADA
FECHA SALIOA {dd-mmm-aaaa) HORA SALIDA (hh:mm) (AR HORA LLEGADA {hh:mm)
18-07-2023 06HOO 21-07-2023 16H30

IAYALA - PABLO PENAFIEL

SERVIDORES QUE INTEGRAN LOS SERVICIOS INSTITUCIONALES: ALVAREZ MONTUFAR VICTOR JAVIER — CARMEN GRANDA — SALOME CARTAGENA — ISRAEL

DESCRIPCION DE LAS ACTIVIDADES A EJECUTARSE

1. Movilizacion y traslado del personal que trabajaran en el operativo del ENCIET.
2. Apoyar en las actividades de movilizacidn que se requieran para la ejecucian del levantamiento de informacién.

TRANSPORTE
TIPO DE NOMBRE DE RUTA SALIDA LLEGADA
TRANSPORTE TRANSPORTE
(Aérea, terrestre,
maritimo, otros) FECHA HORA FECHA HORA
dd-mmm-aaaa hh:mm dd-mmme-aaaa hh:mm
VEHICULO /| ] I
TERRESTRE INSTITUCIONAL | QUITO = TUNGURAHUA ‘ 18-07-2023 / 06HO0 18-07-2023 09H30
TERRESTRE VEHICULO TUNGURAHUA - QUITO ‘. 21-07-2023 -'/ 13H00 21-07-2023 / 16H30
INSTITUCIONAL £ I
DATOS PARA TRANSFERENCIA

NOMBRE DEL BANCO: BANCO DE PICHINCHA TiPo DE cUENTA: AHORROS No. DE CUENTA: 5116071900

[En el casa de no utilizar el boleto emitida para e cumplimiento de la comisidn y ne justificarla durante los B dias siguientes a su emisién, autorizo al INEC para que proceda con el descuento del valor respectiva

SERV
FIRMA % OEL IDOR SOLICITANTE

FIRMA DE LA O EL RESPONSABLE DE LA UNIDAD

SOLICITANTE

\
l
M /-M A/_«—\ '/u‘..?v
- NOMBRE DE LA O EL SERVIDOR
ALVARES MONTUFf\R VICTOR JAVIER

NOMBRE DE LA O EL RESPONSABLE DE LA UNIDAD SCLICITANTE
ESTEFAN(A ENCALADA

[/
FIRMA DE LA AUTORIDA MINADORA O SU DELEGADO

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

s Deno existic disponibilidad presupuestaria, tanto la salicitud como la autarizacion quedaran
Insubsistentes

* Elinforme de Servicios Institucionales deberd presentarse dentro del términa de 4 dias de
cumplido el servicio instituclonal

Estd prohibido conceder servicios Institucionales durante los dias de descanso obligatorle, con

NOMBRE DE LA APTORIDAD NOMINADORA O SU DELEGADO
MARIIZA JUMBO

excepcion de las Miximas Autorldades o de casos excepcionales debidamente justificados por la
Maxima Autoridad o su Delegado

\/
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