Institucion: 064 | INSTITUTO NACIONAL DE ESTADISTICAS Y CENSOS | Reporta rptComprobanteGastos.rdic
V. Ejecutara; 9900 | INSTITUTO NACIONAL DE ESTADISTICAS Y CENSOS - PLANTA Fecha Elaboracion MNo. CUR  No. Qriginal
CENTRAL
Unid. Dese: 0000 014 |07 2025 4600 4600
. Tipo Documento Respaldo Clase Documento No. _ | _|No.Expediente
COMPROBANTES ADMINISTRATIVOS DE GASTOS RENDICION DE FONDOS SIN DETALLE 6 1841
DE FACTURAS
1
RPA RTO DEV
Clased
g:f;;;:g: REGULARIZACION Gasto: OTROS GASTOS
Cuenta
. . 1121502 FTE 200 ANTICIPO VIATICOS
Banco: Monetaria: PROYEGTOS Y PROGRAMAS
PRESTAMOS
Comprobante GASTOS Numero Operacion 0
Beneficiario: 1768038270001 |INSTITUTO NACIONAL DE ESTADISTICA Y CENSOS I
. AFECTACION PRESUPUESTARIA
PG SP PY ACT ITEM UBG FTE ORG N.Prest DESCRIPCION MONTO
55 00 033 001 730303 1701 202 2003 2215 \Viaticos y Subsistencias en el Interior 320.00
TOTAL PRESUPUESTARIO 320.00
IVA 0.00
SUB - TOTAL 320.00
RETENCICNES VA 0.00
TOTAL DEDUCCIONES PRESUPUESTARIO 0.00
- TOTAL A PAGAR 320.00
SON: TRESCIENTOS VEINTE DOLARES
DESCRIPCION: Rendicién de la Entidad:64-8989-0 No de fondo: 2320 No Entrada: 16225

DATOS APROBACION
ESTADO REGISTRADO: APROBADO:
APROBADO
FECHA:
14/07/2025

Funcionario Responsable Director Financiero




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

Unid. Desc: Q000 014 |07 2025 4600 4600

Tipo Documento Respaldo Clase Documento No. No. Expediente

. COMPROBANTES ADMINISTRATIVOS DE GASTOS RENDICION DE FONDOS SIN DETALLE 6 1841
DE FACTURAS
RPA RTC DEV
¢
Rt REGULARIZACION asa de OTROS GASTOS
Cuenta
. . 1121502 F1E 200 ANTICIPO VIATICOS
Banco: Monetaria: PROYECTOS Y PROGRAMAS
PRESTAMOS

Comprabante GASTOS Numero Operacién 0
Bensficiario: 1768038270001 |INSTITUTO NACIONAL DE ESTADISTICA Y CENSOS |

DEDUCCIONES

DATOS APROBACION
| ESTADO REGISTRADOQ: APROBADO:
APROBADO & o}
! 3%&?&?%%0&
FECHA: 7 SO—
14/07/2025

Funcionario Responsable Director Financtero
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. ) INFORME DE SERVICIOS INSTITUCIONALES. S

Nro. SOLICITUD DE AﬂTORIZACION PARA CUMPLIMIENTO DE
SERVICIOS INSTITUCIONALES

2563-CGTPE-DICA- 20

FECHA DE INFORME (dd-mm-3aaa) /
30-06-2025

APELLIDOS - NOMBRES DEL SERVIDCR

CUASTUMAL PUJOTA MARIO EDUARDO
C.1. 1705118709

PUESTO

Chofer

SN

e /
CIUDAD - PROVINCIA DE LA COMISION NOMBRE DE LA UNIDAD DEL SERVIDOR P4
ANTONIO ANTE, IBARRA - IMBABURA / GESTION DE ADMINISTRACION DE SERVICIOS Y PARQUE
. AUTCMOTOR
SERVIDORES QUE INTEGRAN LA COMISION:
Mario Cuastumal, Equipo Técnico ENIGHUR,
s INFORME DE ACTIVIDADES
ACTIVIDADES:;
Traslado del personat del proyecto ENIGHUR a la provincia mencionada.
ITINERARIO SALIDA /] LLEGADA NOTA
7 s/ Estos dalos se refieren al tiempo efectivamente utilizado en la
FECHA dd-mm-aaaa | 24-08-2025 28-08-2025 " Comision, desde la salida del lugar de residencia o trabajo
/ habituales o del cumplimiento de la licencia segin sea el caso,
HORA hh:mm 08:30 / 15:00 hasta su llegada de estos sitios.
C TRANSPORTE UTILIZADO SALIDA LLEGADA
TIFO BE
TRANSPORTE NOMBRE DEL RUTA FECHA HORA FECHA HORA
{Aéreo, TRANSPORTE dd-mmm-aaaa hhimm dd-mmm-aaza hh:mm
terrestre, otrcsl/ pd -
QUITO — ANTONIO ANTE - i i
Terrest;e/ / Vehlculo iNEC/ ) IBARRA / 24-06-2025 - 9&:30 //2’4-06-2025/ A 22:00
Terrestré Vehiculo INEC £, IBARRA — IBARRA 4 25082025 t/0800 |/ 25082025/ | 18:007
Temestre _{"Veniculo INEG/{ //BARRA— ANTONIO ANTE /:// 26-06-2025 / 700 /| 260620257 | 47:004
Terestre /| Vehiculo INEC £ / IBARRA-IBARRA 7 27-06-2025 /] 08:00 £f  27-06- 2025 A 17:30
Tertestre —{-Vehiculo INEC|  TBARRA-ANTONIO ANTE os.06-2005/ | o700’ | 28-08-202 / 15:00
. OBSERVACIONES
Adjunto: Orden de Movilizacién, Hoja de Ruta, facturas de alimentacion y hospedaje.
No se presenta hoja de control de comisidn porque se labord en campo
FIRMA DE LA O SERVIDOR COMISIONADO NOTA

MARIO EDUARDD CUASTUMAL PUJOTA

El presente informe debera presentarse dentro del término maximo de
4 dias de cumplida la licencia, caso contrario la liquidacién se demorara
¢ Incluso de no presentarlo tendrfa que restituir los valores pagados.
Cuando la licencia sea superior af niimero de horas o dlas aulorizados,
se deberd adjuntar la autorizacion por escrito de la Maxima
Autoridad o su Delegado.

FIRMAS -BE APROBACION

@ RE

e
e ¥

FIRMA DE LA O RESPONSABLE DE UNIDADR DEL SERVIDCR
GCOMISIONADO

FIRMA DE LA O JEFE INMEDIATO DEL RESPONSABLE DE LA UNIDAD

NOMBRE: JUAN CARLOS PINDO MACAS
DIRECTOR DE CARTOGRAFIA ESTADISTICAY
OPERACIONES DE CAMPO

NOMBRE: VICENTA SONIA CASTILLO LOPEZ
DIRECTORA ADMINISTRATIVA







AINEC

tca y cansos

RESUMEN PE GASTOS DE ALIMENTACION Y HOSPEDAIJE EN LICENCIA DE SERVICIOS INSTITUCIONALES

LUGAR Y FECHA: Quita, 30/06/2025
NOMBRES Y APELLIDOS: MARIO EDUARDO CU}S-T{JMAL PUIOTA
FECHA DE LA COMISION; DESDE: 24/06/2025 HASTA: 28/06/2025 :
DESTINO (CIUDAD); QUITO-ANTONIO ANTE-IBARRAZQUITO
Ne DE SOLICITUD: 00253- CGTPE-DICA-202
DETALLE DE DOCUMENTOS
FECHA /F'ACTURA/NOTA DE DESCRIPCION . VALOR QOBSERVACIONES
. /| vENTA Ne 7 / pd
24-06-20257 1145 / ALIMENTACION // j 6,50 1 /
24-06-2025 49 - ALIMENTACIO 5,00.
/ ) /; / N/ / Ve /
25-06-2025 A 2/ / | AUNENTACION. 7007 /
. 25-06-2025 13623/ /| ALIMENTACION | /7 7,00, //
26—06—20_%5 P 1101239 // ALIMENTACION / ‘ 9,814 /
25-06-2025 /; I 4665 // ALIMENTACION /] / 7,000 . )
26-06-2029;‘7 51 _/ P ALIMENTACION.A s 7,00.«/ '
26-06-2025/" - 13627 —,{/ ALIMENTAClON,// 650
I = =
26-06-2025 {7’ 50 /,/' ALIMENTACION /1" 6001,
26-06-2025.7 y { 13632 -/ . ALIMENTACION |~ 9,00, L~ L
27-06-2025 ‘//’ 6 -/ / ALIMENTACIO _ 7,00 L~ s
27-06-2025 4 P 533857 /// ALIMENTACION /;/ 988 | .
27-06-2025, 807 - ALIMENTACION 8,00 |~ :
-~ // 7 // / f f /
27—06-2025/ 53 / / ALIMENTACI2N 6,504
27-06-2025 81 LIMENTACION 2 59’/
-06- 0 A 6,50”
N /) 7 4 /
28-06-2025 54 7 LIMENTAC! 6,007
7 ak K P
28-26-20? 181992 # / ALIMENTACION 7 7,004 /
. 30-26-2/0?5 5061 / HOSPEDAJE/ 120,01 |/1a factura fue emitida con
- . fecha del 20-06-2025 ya q na
se encontraba el contador el
p dia sabado 28-06-2025
TOTAL: $241.80 {

Autorizo al Area Financiera descontar de mi rol de pagos el valor no justificado correspondiente al anticlpo de mi Licencia con Remuneraclén, 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 Reglstro Oficial N2 657 del 28 de
diclembre del 2015.

FIRMA DEL SERVIDOR




PARA USO PROCESO FINANCIERO:

REVISADO POR

VALOR ENTREGADO COMO ANTICIPO
30% VALOR A NO JUSTIFICARSE

70% VALOR A JUSTIFICARSE

GASTOS JUSTIFICADOS

VALOR A DESCONTAR

320

Q6

341,80

33130
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SOL[CITUD DE AUTORIZACION PARA CUMPLIM]ENTO DE SERVICIOS lNSTITUC[ONALES*
Nro, SOLICITUD DE AUTORIZACION PARA CUMPLIVIENTO § SERVICIOS FECHA DE SOLICITUD {dd-mm-aaaa)

INSTITUCIONALES:
253-CGTPE-DICA-2025 18-06-2025
VIATICOS [ %] MOVILIZACIONES x| sussisiencias | | AuMentacion | |
] " A
DATOS GENERALES j ;
> . . ¥
[APELLIDOS - NOMBRES DE LA O EL SERVIDOR: _ / :
CUASTUMAL PUIOTA MARIO EDUARDD PUESTO QUE OCUPA: CHOFER :
Cl: 1705118709

CIUDAD - PROVINCIA DEL SERVICIO INSTITUCIONAL:
[barra—OtavaIo-Cotacachi—Ant?: © Ante-Atuntaqui-Pimampiro-
Urcugui-Imbabura

NOMBRE DE LA UNIDAD A LA QUE PERTENECE LA O EL SERVIDOR:
GESTION DE ADMINISTRACION I‘D/E SERVICIOS ¥ PARQUE AUTOMOTOR

FECHA LLEGADA (dd-mm-aaag)’ | HORA LLEGADA [hh:mm]
{LUGAR HABITUAL DE TRABAIO) | (LUGAR HABITUAL DE TRABAIO)
24062025 J 08:00 2806-2025 & 18:00
SERVIDORES QUE INTEGRAN LOS SERVICIOS INSTITUCIONALES: "
MARIO CUASTUMAL, EQUIPO DEL PROYECTO ENIGHUR i
DESCRIPCION DE LAS ACTIVIDADES A EJECUTARSE: .
Traslado de perscnal para realizar actividades de campe del proyecto ENIGHUR

I
FECHA SALIDA [dd-mm-aaaa)/ HORA SALIDA {hh:mm}

g B 0 B o P

' . . TRANSPORTE : P
. TIPO DE SALIDA LLEGADA
TRANSPORTE NOMBRE DE RUTA
{Aéreo, terrestre, TRANSPORTE FECHA HORA FECHA HORA
maritimo, otros) / ] dd-mm-aaaa hh:mm dd-mm-aaaa y hh:mm ’
4 _
TERRESTRE / VEHICULO DELI}Ié: y QUITO-IMBABURA/ 24-06-2025 | /08:00 24-06-2025 ; 18:00
]
TERRESTRE / Vs VEHICULO DEL INEC/ IMBABURA-IMBABU@/ / 25-06-2025 /08:00 25-05-2025/ 18:00
TERRESTRE / VEHICULO DEL INEej IMBABURA-IMBABURA // 26-06-2025 | / 08:00 26—0&201;/ 18:00
f -~
TERRESTRE // VEHICULO DELINEC )/ [MBABURA-IMBABUR?/ 27-06—2025/ 08:00 27—0&2025// 18:00
. Vi /! Y .
TERRESTRE / VEHICULO DELINEG/ IMBABURA-QUITO / 28-06-2025 // 08:00 28-06-2025 18:00

i R o SR 1 T, T
DATOS PARASTRANSFERENCIA 4, = R .
TIPG DE CUENTA: No. DE CUENTA: NOMBRE DEL BANCO: :
AHORRQS X 3074205200 BANCO PICHINCHA

4 W*ﬁ e “w& -‘% ’W P . SR R LT
‘FIRMADEL L%O ELSERVIDOR SOUCITANTE Lo FlRMA DE LA 0. EL RESPONSABLE DE LA UNIDAD SOLICITANTE *%

ek ) T Y D s

'-"rllldu wlec

CARLOS PIN‘DD

IVal s Gnlcamence con Flrmatt

JUAN CARLOS PINDO MACAS

CUASTUMAL PUIOTA MARIO EDUARDO DIRECTOR DE CARTOGRAFIA ESTADISTICA Y OPERACIONES DE
CAMPO
w & FIRMA DE LA AUTORIDAD NOMINADDRA O SU D‘KE#LE‘éXE;OM iy NOTA: Esta solicitud deberd ser presentada para su Autorizacidn,

con por lo menos 72 horas de anticipacion al cumplimlento de los
lservicios institucionales; salvo el caso de que por necesidades
instituclonales la Autoridad Nominadora autorice.

« De no existir disponibilidad presupuestearia, tanto la solicitud

como Ja autarizacidn quedardn insubsistentes

e tessto et s « El informe de Servicies Instituclonales deberd presentarse
vvrcsma SOMIA dentro del término de 4 dias de curmiplido el servicio
U{CASTILLO LOPEZ )
B val tdar tntonmmers wom 36 rmatt Instituclonal
Estd prohibido conceder servicios institucionales durante los dias
de descanso obligatorio, con excepcion de las Maximas

Autorldades o de casos excepcionales debidamente justificados
VICENTA SONIA CASTILLO LOPEZ por Iz Maxima Autoridad o su Delegado.

DIRECTORA ADMINISTRATIVA







- RETA G i e S S
M . b U CERTIRIGACION PRESUPUESTAR R ’
Institucion: .
INSTITUTO NACIONAL DE ESTADISTICAS Y CENSOS NO. CERTIFICACION FECHA DE ELABDRACION
Unid. Efecutora: INSTITUTO NACIONAL DE ESTADISTICAS Y CENSOS - PLANTA GENTRAL 967 29 05 25
Unid. Desc: .
FiPO DE DOCUMENTO RESPALDO CLASE DE DOCUMENTO RESPALDO
COMPROBANTES ADMINISTRATIVOS COMPROMISO NORMAL OTROS GASTOS
DE GASTOS
CLASE DE REGISTRO COM CLASE DE GASTO OGA
“1
CERTIFICACION PRESUPUESTARIA )
PG SP PY ACT I[TEM UBG FTE ORG N.Prest DESCRIPGION MONTO
55 00 033 001 730303 1701 202 2003 2215  Viaticos y Subsistencias en el Interior $320.00
TOTAL PRESUPUESTARIO $320.00 ’
TOTAL
SON: TRESCIENTOS VEINTE DOLARES

DESCRIPCION:

CERTIFICACION ECONOMICA Y PRESUPUESTARIA PARA VIATICOS PROYECTO ROBUSTECIMIENTO-ENIGHUR, A IMBABURA, MES DE JUNIQ,
AUTORIZACION DE AVAL NRO.INEC-INEC-2025-0444-M Y REQUERIMIENTO INEC-CGTPE-DICA-2025-0472-M, WMLN

@

DATOS APROBACION
ESTADO REGISTRADO: APROBADO: !

APROBADO LA EirEabETH| PEURRE |
: tcmmnca TASIGUANO $EIJORGE LUIS VERDUGA
Evallder dntcomante con Pipmse LMoL INA
FECHA- lvalidar Gmicansunts con Fireeed |
29/05/2025

Funcionario Responsable BPrrector Financiero







