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- I COMPROBANTE-UNICO DE REGISTRO: - = |E
Institucion: 064 | INSTITUTO NACIONAL DE ESTADISTICAS Y CENSOS wl | Reporte rptComprobanteGastos.rdic |
U. Efocutorar 9999 | INSTITUTO NACIONAL DE ESTADISTICAS Y CENSOS - PLANTA Fecha Elaboracion No. CUR  No. Original

CENTRAL ‘
Unid. Desc; 0000 - . -~ 11028 |04 | 2025 2640 2640
; . 4
Tipo Documento Respaldo Clase Documento No. No, Expedienta
COMPROBANTES ADMINISTRATIVOS DE GASTOS RENDICION DE FONDOS SIN DETALLE 6 988
DE FACTURAS -
f - :
RPA RTO DEV
Restatre: REGULARIZACION Slase da OTROS GASTOS
"
Cuenta =
. . 1121501 FTE 1 ANTICIPO VIATICOS
Banco: Monetarta: - CORRIENTES RECURSOS FISCALES
1
: 3
Comprobante GASTOS - Numero Operacién 0 .
Beneficlario: 1768038270001 Ims*rnum NACIONAL DE ESTADISTICA Y CENSOS -
AFECTACION PRESUPUESTARIA
PG SP PY ACT ITEM UBG FTE ORG N.Prest DESCRIPCION MONTO
01 00 000 Q01 530303 1701 001 0000 0000 \Viaticos y Subsistencias en el Interior 326.00
TOTAL PRESUPUESTARIO 320.00
VA 0.00
SUB - TOTAL 320.00
RETENCIONES [VA 0.00
TOTAL DEDUCCIONES PRESUPUESTARIO 0.00
TOTAL A PAGAR 320,00
SON: TRESCIENTOS VEINTE DOLARES
DESCRIPCION: Rendicién de la Entidad:64-9999-0 No de fondo: 2150 No Entrada: 15715
.,  DATOS APROBACION =
ESTADO REGISTRADRO: APROBADO:
APROBADO
FECHA: B MARTINES VARGAS
£ PR AT Fevalitae Goicemenca con Tirmasc
281042025 i3 2
T Fincionario Respoosable Dirceter Financiero




COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO

Institucion: 064 [ INSTITUTO NACIONAL DE ESTADISTICAS Y CENSOS , Reporte | iptComprobanteGastos.rdic |
U. Ejecutora: 9999 | INSTITUTO NACIONAL DE ESTADISTICAS Y CENSOS - PLANTA Fecha Elaboracion No. CUR  No. Original

. CENTRAL ,
Unid. Desc: 0000 ' ' 028 |04 2025 2640 2640

Tipo Docurmento Respaldo Clase Documento No. No. Expediente
COMPROBANTES ADMINISTRATIVOS DE GASTOS RENDICION DE FONDOS SIN DETALLE 6 986
DE FACTURAS

. RPA RTO DEV
Clase de . Clase de
Regstro: REGULARIZACION Gasto: OTROS GASTOS T 1]
Banco: Cuenta 1121501 ETE 1 ANTICIPO VIATICOS

: : CORRIENTES RECURSOS FISCALES

Comprobanta | GAsTOS Numere Operacién 0
Baneficiario: 1768038270001 |INSTITUTO NACIONAL DE ESTADISTICA Y CENSOS .

DEDUCCIONES

DATOS APROBACION
ESTADO REGISTRADO: APROBADO:
APROBADO
FECHA: o Eig,g“%. 0GR L Ve
28/04/2025 i

Funcionerio Responszble Director Finenciero
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3 INFORME DE SERV!CIOS lNSTITUC!ONALES‘

FECHA DE INFORME

Nro. SOLICITUD DE AUTORIZACION PARA 4_20/
CUMPLIMIENTO DE SERVICIOS INSTITUCIONALES 21-04-2025
014-CGTPE-DECON-2025
VIATICOS | x| moviuzaciones | SUBSISTENCIAS | | ALIMENTACION |
) . DATOS GENERALES - LR Y I

APELLIDOS - NOMBRES DE LA O EL SERVIDOR yESTO QUE OCUPA;
Montalvan Acaro Diana Elizabeth

' SP3 - L
Cl: 1718535147 / Analista de Estadisticas Econdmicas 1

CIUDAD - PROVINCIA DEL SERVICIO NOMBRE DE LA UNIDAD A LA QUE PERTENECE LA O EL
INSTITUCIONAL SERVIDOR
. Guayaquil - Guayas Direccidn de Estadisticas Econdmicas

SERVIDORES QUE INTEGRAN EL SERVICIO INSTITUCIONAL: Diana Montalvan y Brayan Rodriguez.

i
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L ‘; ¥ INFORME DE ACT IVIDADES Y PRODUCI'OS ALCANZADOS - /

w5
A u:l,m‘ i . P S e F e

OBJETIVOS

v' Coordinar y supervisar actividades técnicas de los operativos de campo, realizadas por la coordinacién zonal.

v Super\nsar el cumplimiento de actividades de instruccién vy evaluacién en territorio de los operativos de
campo que se encuentren en ejecucién a través de [a correcta aplicacion de la metodologia de la encuesta.

ACTIVIDADES REALIZADAS

Dia 1. Lunes, 07 de Abril del 2025

Se dio inicio al traslado por via aérea desde la ciudad de Quito hasta la ciudad de Guayaquil a las 06h00, arribando a
.ta ciudad a las 06h53.

"

¢ Reunion de trabajo con el técnico responsable de critica y control de calidad, en la que se tratd sobre [a
metodologia que esta siendo aplicada para el operatico.

¢ Observaciones y revisién del aplicativo de captura de informacién INFOCAPT, a fin de identificar posibles
mejoras a inconvenientes presentados durante el operativo ENESEM 2023,

* Reunién de trabajo para identificar lo observado en el dia de supervisién del proceso de contratacion de
personal (encuestadores, criticos, revisores de calidad y auxiliar operativo).

Dia 2. Martes, 08 de Abril del 2025

La jornada inicié a las 08h00.

* Reunidn con el responsable de campo, en la que se tratd sobre los problemas identificados durante los
levantamientos y las afectaciones y consecuencias que traen consigo.

« Revision de propuestas para la ejecucién del operativo en campo dirigidas a la mejora dé la cobertura.




Dia 3. Miércoles, 09 de Abril del 2025

La jornada inici6 a las 08h00.

s Acompafiamiento durante la revisién de herramientas de induccidn enfocada en los mddulos econdmicos y
de establecimientos de la encuesta.

s |dentificacién de los aspectos a mejorar y de los logros alcanzados durante el acompafiamienta.

Dia 4. Jueves, 10 de Abril del 2025

La jornada inicié a las 08h00. _/

e Reunidn con los responsables de critica y campo para dar revision de los cambios aplicados al formulario asi
como dar instrucciones para un llenado correcto de los campos.

-

s Acompafiamiento durante la revisidn de herramientas de induccidn enfocada en los médulos de tecnologia
de la informacion y comunicacion (Tics) y de la salud.

e Directrices sobre el llenado y método de calificacién de las evaluaciones a aspirantesva/encuestadores,
criticos, revisores de calidad y auxiliar operativo.

Dia 5. Viernes, 11 de Abril del 2025 .

La jornada inicio a las 08h00.

e Acompafiamiento durante la revision de herramientas de induccién enfocada en los médulos de
ambientales.

+ Reunidn resumen de las sugerencias emitidas por el personal de la Coordinacion Zonal. /

PROBLEMAS DETECTADOS
o las herramientas utilizadas durante las capacitaciones requieren ser ajustadas en base al manual de la
encuesta.
SOLUCIONES PROPUESTAS
o Se deberd realizar el ajuste de las herramientas de induccidn previo a las contrataciones del personal de la
encuesta.
PRODUCTOS ALCANZADOS / .

o Conocer las novedades y problemas presentados por los responsables de critica y campo que forman parte
del operativo de campo.

o Acompafiamiento durante [a revision de herramientas de los distintos médulos que componen la encuesta.

CONCLUSIONES

o El acompafiamiento durante las distintas etapas de la encuesta permite verificar el cumplimiento de
directrices y aclara procesos pendientes de ejecucion.

o Las herramientas aplicadas durante el procesc de induccidn facilitan [a comprension de la encuesta.

RECOMENDACIONES

o Mantener una comunicacion constante con la Coordinacién Zonal, a fin de estar al tanto de las novedades
observadas por los técnicos, encuestadores, criticos y revisores durante el operativo.

o Realizar un seguimiento permanente de las observaciones identificadas durante el acompafiamiento.




ITINERARIO SALIDA LLEGADA NOTA
FECHA Estos datos se refieren al tiempo efectivamente utilizado en el
dd-mmm-aaa 07-04-2025 | 11-04-2025 cumplimiento del servicio institucional, desde 1a salida del lugar
/de residencia o trabajo habituales o del cumplimiento del
. _Blff/ servicio institucional seglin sea el caso, hasta su llegada de
HORA bh:mm 03:30-am. 20:40Q pmtT | actos sitios.
T e R A N P T
MNP AL S s . TRANSPORTE PR e e By 4 o]
TIPO DE SALIDA LLEGADA
NOIWVIBRE DE
TRANSPORTE RUTA FECHA HORA FECHA HORA
{Aéreo, terrestre, | TRANSPORTE dd-mmm-aaaa hh:mm dd-mmm-aaaa hh:mm
maritimo, otros} : :
Aéreo Aéreo Quito — Guayaquil 07-04-2025 06:00 07-04-2025 06:53 /
Transporte
Terrestre Particular Guayadquil - Guayaquil 07-04-2025 08ho0 07-04-2025 17h00
Transporte ] {
Terrestre Particular Guayaquil - Guayaquil 08-04-2025 08h00 08-04-2025 17h00 py
Transporte .
Terrestre Particular Guayaquil - Guayaquil 09-04-2025 08h00 09-04-2025 17h00 ,
. Transporte ’
Terrestre Particular Guayaquil - Guayaquil 10-04-2025 08h00 10-04-2025 17h00 y
Terrestre Transporte | avaquil - Guayaqull 11-04-2025 08h00 11-04-2025 1st00
Particular
Aéreo Agreo Guayaquil - Quito 11-04-2025 17:38 11-04-2025 18:29

v .3 . OBSERVACIONES:

e b

o e £

Se adjunta deta[!e‘de facturas, control de comisién.de s servrcms Y- pases a bcirdo.

i &
2l o

oy, H?:*

FIRMA DE LA s) EL SERVIDOR COMISIONADO

“NOTA

El presente informe deberd presentarse dentro del
término de 4 dias del cumplimiento de servicios
institucionales, caso contrario la liquidacion se demorara
e incluso de no presentarlo tendria que restituir los
valores percibidas. Cuando el cumplimiento de servicios
institucionales sea superior al nimero de difas
autorizados, se debera adjuntar la autorizacion por escrito

. ~~Diana Montalvan de la Méxima Autoridad o su Delegado.
e AN T T FIRMAS DEAPROBACION &7 7 F TR T T
" FIRMA DE LA O EL RESPONSABLE DE LA UNIDAD DEL FIRMA DE LA O EL JEFE INMEDIATG DE LA O EL
SERVIDOR COMISIONADO RESPONSABLE DE LA UNIDAD

Roberto Chaves

Roberto Chaves
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RESUNEN DE GASTOS DE ALIMENTACION Y HOSPEDAIE EN LICENCIA DE SERVICIOS INSTITUCIONALES

LUGARY FECHA: Quito, 16 de abril de 2025
NOMBRES Y APELLIDOS: MONTALVAN ACARO DIANA ELIZABETH e
FECHA DE LA COMISION: DESDE: 07/04/2025 / HASTA: 11/04/2025
DESTING {CIUDAD): GUAYAQUIL-GUAYAS
Ne DE SOLICITUD; 014-CGTPE-DECON-2025 /
DETALLE DE DOCUMENTOS
FECHA FACTURA/NOTA DE VENTA N° DESCRIPCION VALOR | OBSERVACIONES
07/04/2025 079-001-000086473 .~ Alimentacisn_—" | .~ 884
08/04/2025 004-010-000000037 // Alimentacién - 3,16
08/04/2025 001-001-000000744 /| Alimentacién 148
08/04/2025 002-100-000002904 « Alimentacion ; /I4,05
10/04/2025 004-010-000000039 Z Alimentacion 316
11/04/2025 007-001-000044947 / Alimentacién  ~ © 6,24
Hospedaje y '
11/04/2025 001-002-000042518 S Mimentacion | 19350
TOTAL 236.40

/

al anticipo de mi Licencia con Remuneracidn, de conformidad con lo dispuesto en ef inciso 2 del
Art. 15 “Control y Liquidacion” de! Acuerdo N2 MDT-2015-0290 publicado en el Suplemento del
. Registro Oficial N2 657 del 28 de diciembre del 2015.

FIR EL SERVIDOR

PARA USO PROCESO FINANCIERO:

VALOR ENTREGADO COMO ANTICIPO 32000

30% VALOR A NO JUSTIFICARSE $36, 00 ¢ 33U0
70% VALOR A JUSTIFICARSE $ 224,00

GASTOS JUSTIFICADOS £235,u0

VALOR A DESCONTAR ul

LS

P

£ 320.%8

REVISADO POR JRS
Protea Salna
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SOLICITUD DE AUTORIZACION'PARA CUMPLIMIENTO,DE SERVICIOS INSTITUCIONALES |
Nro. SOLICITUD DE AUTORIZACION PARA cumpumlsmyfﬁnvaaos/ ECHA DE SOLICITUD {dd-mmm-aaaa)

NSTITUCIONALES u/
014-CGTPE-DECON-2025 14-03-2
VIATICOS X MOVILIZACIONES SUBSISTENCIAS ALIMENTACION
R MR VR 7 - T DATOSGENERALES . o ogiic i -4

JAPELLIDOS - NbMBRES DE LA O EL SERVIDOR

Montalvan Acaro Diana Elizabet PUESTO QUE GCUPA:

Analista de Estadisticas Econdmicas 1 {SP3)

Cl: 1718535147 S
CIUDAD - PROVINCIA DEL SERVICIO INSTITUCIONAL NOMBRE DE LA UNIDAD A LA QUE PERTENECE LA O EL SERVIDOR
Guayaquil - Guaya Direccidn de Estadisticas Econdmicas

FECHA SALIDA (dd-mmm-aaaa) HORA SALIDA {(hh:mm} FECHA LLEGADA (dd-mmm-@aéf HORA LLEGADA {hh:mm)

07-04-2025/ 05H00 11—04-2025/ 21H00

SERVIDORES QUE INTEGRAN LOS SERVICIOS INSTITUCIONALES: Diana Montalvan y Brayan Rodriguez

Obletiyos:

= Coordinar y supervisar actividades técnicas de los operativos de campo, realizadas por la coordinacion zonal.
= Supervisar el cumplimiento de actividades de instruccién y evaluacidn en territorio de los operativos de
campo que se encuentren en ejecucién a fravés de la correcta aplicacidn de Ja metodologia de la encuesta,

o ¥ oy w. ... TRANSPORTE ~ ~° =~ P
TIPO DE
TRANSPORTE NOMBRE DE RUTA SALIDA LLEGADA
[Aéreo, terrestre, TRANSPORTE / FECHA HORA FECHA HORA
maritimo, otros) |~ v /] dd-mmm-aaaa _hhimm dd-mmm-aaaa _~ hh:mm
= =
Aéreo / P / ’ Quito - Guayagel 07,04-2025/ /0€h00 07-04-2025 < ) 07h00
~<|  Transporte g £
Terrestre ﬁa rticular fdayaqu[l-Guayaqu:I’ 107-04~2025 /08h00 07-04-202_3// |/ 17h00
rd L
Terrestre { / E:g??&gf /,Guayaqutl—Guayaquir /08-04-2025 / 08h00 08—04-2025/ |, 17h00
Terrestre / - T;:;?fl‘l’]:f ( Guayaqull - Guayagdfl / 09-04-2025 Y / 08hoo 09-04-202% } 17hoo
Transport . / ’ /|
Terrestr{/ Particul l:/ Guayaguil Guavagﬁ 10-04-2025 4 /08h00 10-04-2025 / 17h00
rd Transparte , Vv 7~
Terris;.!tre / ot cﬁar ) ;Guayaqu-Gug,yaquiI /11-04-2025,1 08ho0 11—04-202;& 17h00
Acred Aéreo ,/ GuayaqulI-Qui;d/ 11-042025/ 15h00 11-04-2625 20h00
w ST TRy % #++  DATOS PARATRANSFERENCIA = A A
NOMBRE DEL BANCO: TIPO DE CUENTA: No. DE CUENTA:
BANCO PICHINCHA AHORROS 2205641277

Nota:
En el caso de no utilizar el boleto emitido para el cumplimiento de la comisién y no justificarlo durante los 8 dias siguientes a
su emision, 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
STALIN . Firmado digitalmente
por STALIN ROBERTG
ROBERTO B s ot
CHAVES / -Fachar2025.03.14
CENTENC 15:31:49-05'00'
Diana Montalvan Roberto Chaves

Cl: 1718535147 Responsable de la Gestidn de Estadisticas Estructurales
FIRMA DE LA AUTORIDAD NOMINADORA O SU
DELEGADO NOTA: Esta solicitud deber4 ser presentada para su Autorizacida, con por [o menos
72 horas de anticipacidn al cumplimiento de los servicios institucionales; salva el
caso de que por necesidades institucionales la Autoridad Nominadora autorice.
R ERh CAROLINA = De no existir disponibilidad presupuestaria, tanto la solicitud como fa
BARCO VELIZ autorizacién quedardn Insubsistentes

Diana Barco
Directora de Estadisticas Econdémicas

» El Informe de Servicios Institucionales deberd presentarse dentro de! términe
de 4 dias de cumplido el servicio Institucional

£std prohibldo conceder servicios Institucionales durante los dias de descanso
abligatorio, con excepcién de las Maximas Autoridades o de casos excepcionales
debidamente justificados por la Médxima Autoridad o su Delegado.
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o " " CERTIFICACION PRESUPUESTARIA. _ , I
Institucion: INSTITUTO NACIONAL DE ESTADISTICAS Y CENSOS NO. CERTIFICACION FECHA DE ELABORACION
Unid. Ejecutora: INSTITUTO NAGIONAL DE ESTADISTICAS Y CENSOS - PLANTA CENTRAL 565 13 03 25
Unid. Desc:
TIPO DE DOCUMENTO RESPALDO CLASE DE DOCUMENTO RESPALDO
COMPROBANTES ADMINISTRATIVOS | COMPROMISO NORMAL OTROS GASTOS
DE GASTOS
CLASEDEREGISTRO | COM CLASEDEGASTO | OGA
. CERTIFICACION PRESUPUESTARIA
PG SP PY ACT [TEM UBG FIE ORG N.Prest DESCRIPCION MONTO
01 00 000 001 530303 1701 001 Q000 0000  Viaticos y Subsistenclas en el interior $320.00
TOTAL PRESUPUESTARIO $320.00
TOTAL

SON: TRESCIENTOS VEINTE DOLARES p
DESCRIPCION:

CERTIFICACION ECONOMICA Y PRESUPUESTARIA PARA VIATICOS AL INTERIOR A LA PROVINCIA DEL GUAYAS, MES D,!ABRIL, COORDINAR Y
SUPERVISAR ACTIVIDADES DE OPERATIVOS DE CAMPO, PROCESOS ADMINISTRATIVOS DE ASESORIA Y APOYO, SEGUN MEMORANDO DE
PROGRAMACION INEC-DIPLA-2025-0161-M, AUTORIZACION INEG-GGAF-2025-0528-M Y REQUERIMIENTO INEC-CGTPE-2025-0188-M.MVRN

DATOS APROBACION
ESTADO REGISTRADO: APROBADO:
APROBADO e e
{rirmada alectrénicesante por: i EDISON ANDREES TIPAN
\PAULINA ELIZABETH ¥ il GOk
FECHA: CRJAMARCA TASIGUANO a
13/03/2025

Funcionario Responsable T Director Finaacicra
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