ST - COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO =~ !E
Institucion: 064 | INSTITUTO NACIONAL DE ESTADISTICAS Y CENSOS I Reporte l rptComprobanteGastos.rdlc |
?
U. EJecutora: 9999 | INSTITUTO NACIONAL DE ESTADISTICAS Y CENSOS - PLANTA Fecha Elaboracion No. CUR  No. Original
CENTRAL
Unld. Dese: o0oo| 012 |05 2025 2879 2763
Tipo Documento Respaldo Clase Documento No: No. Expediente
COMPROBANTES ADMINISTRATIVOS DE GASTOS LIQUIDACION DE GASTOS 2025-064-9998-00083-009 1035
|
RPA RTODEV
Rugiatre: DEVENGADO Clase de OTROS GASTOS
Cuenta
Banco: BANCO DEL PICHINCHA Monstarla: 5540059100
Comprobante GASTOS Numero Operacltn 0
Beneficlario: 1708800063 |GUAMBA PATINO EDWIN PATRICIO ]
. AFECTACION PRESUPUESTARIA
PG SP PY ACT ITEM UBG FTE ORG N.Prest DESCRIPCION MONTO
§6 00 033 001 730303 1701 202 2003 2215 Viaticos y Subsistencias en el Interior 320.00
TOTAL PRESUPUESTARIO 320,00
VA 0.00
SUB - TOTAL 320.00
RETENCIONES IVA 0.00
TOTAL DEDUCCIONES PRESUPUESTARIO 0.00
TOTAL A PAGAR 320.00
SON: TRESCIENTOS VEINTE DOLARES
DESCRIPCION: GUAMBA PATINO EDWIN PATRICIO, PAGO POR VIATICOS EN EL INTERIOR ENIGHUR, TRASLADO PERSONAL DE CAMPO, A

ATACAMES-ESMERALDAS, DEL 22 AL 26 DE ABRIL 2025, SOLICITUD E INFORME 133-CGTPE-DICA-2025, MEMOS INEC-CGTPE-
DICA-2025-0368-M E INEC-CGAF-DIF1-2025-1648-M, MPEA

DATOS APROBACION : :
ESTADO REGISTRADO: APROBADO:
APROBADO
FEGHA: STV Soi T %.;ﬁmg’f'f:fﬂiﬁ?%?
15/05/2025 T
T Funcionatio Responsable Director Financiero




COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO

Institucion:

U, EJecutora:

064 | INSTITUTO NACIONAL DE ESTADISTICAS Y CENSOS

I Reporte | rptComprobanteGastos.rdic

9904 | INSTITUTO NACGIONAL DE ESTADISTICAS Y CENSOS - PLANTA

Fecha Elaboracién No.CUR  No. Original
CENTRAL -
Unld. Desc: 0000 01z |05 2025 2879 2763
Tipo Documento Respaldo Clase Documento No. No. Expediente
COMPROBANTES ADMINISTRATIVOS DE GASTOS LIQUIDACICN DE GASTOS 2025-064-9959-00093-009 - 1035
t
. RPA RTO DEV
Eoatatre: DEVENGADO Glasade OTROS GASTOS T 1T |
Cuenta
Banco: BANCO DEL PICHINCHA Monetatia: [posoesaioo
Comprobants GASTOS Numero Oparaclén 1]
Beneficlario: [ 1708800063 |GUAMBA PATINO EDWIN PATRICIO
DEDUCCIONES
DATOS APROBACION
ESTADO REGISTRADO: APROBADO:
APROBADO
FECHA:
15/05/2025

Fincionario Responsable
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INFQRME DE SERVICIOS:INSTITUCIONALES ; i L {
Nro. SCLICITUD DE AUTORIZACION PARA :
CUMPLIMIENTO DE SERVICIOS INSTITUCIONALES FECHA DE INFORME (dd—mmm-a:? ;
133-CGTPE-DICA-2025 / 29-04-2025 :
) . e JDATOS GENERALES T T Bl § :
APELLIDOS - NOMBRES DEL SERVIDOR / PUESTO
GUAMBA PATINC EDWIN PATRICIO Chofer :
C.1.1708800083 - .
CIUDAD - PROVINCIA DE LA COMISION / NCMBRE DE LA UNIDAD DEL SERVIDOR )
ATACAMES-ESMERALDAS - ESMERALDAS Gestion' de Administracion de Servicios del Parqu, 5
Automotor
SERVIDORES QUE INTEGRAN LA COMISION :
Edwin Patricio Guamba Patifio, Equipo del proyecto ENIGHUR
kil 4. INFORME DE ACTIVIDADES'Y PRODUCTOSFALCANZADO SR
ACTIVIDADES:
= Traslado de funcionarios para realizar actividades de campa del proyecto ENIGHUR
ITINERARIO SALIDA LLEGADA NOTA
N4 4. Estos datos se refieren al tiempo efactivamente utilizado en la
‘ FECHA d¢.mm-sasa 22-04-2025 26-04-2025 Comislon, desde la salida del lugar de residencia o trabajo
_ R 3 habituales o del cumplimiento de la licencla segun sea el caso, H
HORA anom 01:30 16:00 hasta su llegada de estos sitios. ;
B ~ TRANSPORTE UTILIZADO. & " SALIDA LLEGADA __ |
TiPO DE
TRANSPORTE NOMBRE DEL RUTA FECHA HORA FECHA HORA
{Atreo, tarrestre, TRANSPORTE / / dd-mmm-asaa / hh:mm dd-mmm-aaaa hhimm /
atros) i // /.
e ito — Esmeraldas . )
Terrestre Z V@Iculo del INEQ/ A/’ Atacames 7r , 22-04-2025/ 01 .30/ /22-04-2025 /] 18:00 )
| Atacames — Esmerald?’ L naenn Vo )
Terrestre/ d‘/Geahk:ulo del INFC 4 — Atacames | 23-04-202 p 06:00 4 /23—04-202/5{ 18.00/ )4
Atacames — Esmeralda . I \
Terresfe | Vehiculo deiiec | facames—Esmeralias/] /3y 049005 | 0600 pa0a2028 | 1800/ )
/ ‘Atacames — Esmeraldas an ¥ AN ; |
Terrestr Vehiculo del INEC / ./ — Alacames / 25-04-2025 / 08:00 ; 25-04-2025 pi 18.00/ ) / |
Terrestte | Vehlculo del INEC Atacames — Quilg” 26-04-2025 | 08:00/] 26-04-20251' 16:00 7 -
! : OBSERVACIONES L3 T
Adjunto: Ordenﬁ&e Movshzacaén hoja de Ruia, recnbos de alimentacion y hospedaje, peaje y combustlb!e .
No se presenta*hoja de contiol de-comision por que se labord en campo. |
NOTA
FIRMA DE LA O EL SERVIDOR SOLICITANTE El presente infonme debera presentarse dentro del término maximo
de 4 dlas de cumplida la licencia, caso contrario la liquidacion se
] demorard e incluso de no presentarlo tendrfa que restituir los valores
‘ pagados. Cuando la licencia sea superior al numero de horas o dias
aulorizados, se deberd adjuntar la autorizacién por escrito de la H
Méxima Autoridad o su Delegado, .
EDWIN PATRICIO GUAMBA P,
CHOFER
BN . .. FIRMAS DE#APROBACION Vs TH ol
FIRMA DE LA O EL RESPONSABLE DE LA UNIDAD
) SOLIGITANTE FIRMA DE LA AUTORIDAD NOMINADORA O SU DELEGADO
Wﬁ"&mﬁ"&"‘qumo #irmadn mlacyrénicamtnrs par,
E MA 7 UICENTA SONIA :
S vsanr smichoemte con FLomese “», cﬁfi’ﬁf Lopez :
NOMBRE: JUAN CARLOS PINDO MACAS NOMBRE: VICENTA SONIA CASTILLO LOPEZ :
DIRECTOR DE CARTOGRAFIA ESTADISTICA Y DIRECTOR ADMINISTRATIVO
OPERACIONES DE CAMPO
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RESUMEN DE GASTOS DE ALIMENTACION Y HOSPEDAJE EN LICENCIA DE SERVICIOS .
m:m'lN( ( INSTITUCIONALES '
¥ canson
LUGAR Y FECHA: Quito, 28 de abril del 2025
NOMBRES Y APELLIDOS: Edwin Patricio Guamba Patifio
FECHA DE LA COMISION: DESDE: 22/04/2025 / HASTA: 26/04/2025
DESTINO (CIUDAD): Atacames, Esmeraldas - Esmeraldas
N2 DE SOLICITUD; 133-CGTPE-DICA-2025 /
DETALLE DE DOCUMENTOS
FACTURA/NOTA DE .
FECHA / VENTA N2 / DESCRIPCION / V}{OR ) / OiﬁERVAC]ONES
2222 .
22/04/2025 / / ALIMENTACIG, / 1y0/ / /
/ / / N/ // ) - L~ t

109 / ALIMENTACION £
22/04/2025 /. / ) / }3@ // //
23/04/2025/ 1767 [/ ALiMENTACl?:G / //?//

23/04/2025///' 1594/ | ALIMENTACION// //é}m//"‘ //

24/04/2028 354 / ALIMENTACION // / /ﬁ o / A /
24/04/2025 | 39/ AUMENTACION /| 00 /'

25/04/2025 / 361 // AL]MENTAC!(fN v 1),/0}/ -
asjoap02s( | o us / ALIMENTACION / 0t /"~ )
26/04/2025 /|, a3 / ) ALIMENTACIGN “//fO-,OM/-
23/04/2025 / / 1254 / HOSPEDAIE / / ;ﬁ.oo/ 7/ f

26/04/2025 /| 624/ HOSPEDAJE // / 10500/~
TOTAL $268.00

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 N¢ 657 del 28
de diciembre del 2015,

FIRMA DEL SERVIDOR

PARA USO PROCESO FINANCIERO:

VALOR ENTREGADO COMO ANTICIPO 500
30% VALOR A NO JUSTIFICARSE q{‘-‘ ) p
% -
70% VALOR A JUSTIFICARSE w 3 6\4 .
GASTOS JUSTIFICADOS qﬁ:‘ﬁ
VALOR A DESCONTAR !

REVISADO POR ;
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SOLICITUD DE AUTORIZACION PARA CUM PLIMIENTO DE SER\IICIOS INSTITUCIONALES

Nro, SOLICITUD DE AUTORIZACIle PARA CUMPLIMIENTO DE SERVICIOS
INSTITUCIONALES:

[FECHA DE SOLICITUD (dd-mm—aaaa]

/

133-CGTPE-DICA-2025 15-04-2025
VIATICOS [ x| MOVILIZACIONES SUBSISTENCIAS | |  AUMENFACION | |
s DATOS GENERALES /
APELLIDOS - NOMBRES DE LA O EL SERVIDOR:
(GUAMBA PATIRIO EDWIN PATRICIO / PUESTO QUE OCUPA: o OFE£
Cl: 1708800063

2

IATACAMES, MUISNE, ESMERALDAS, RI VERDE, QUININDE, ELOY ALFARC.

ICIUDAD - PROVINCIA DEL SERVICIO INSTITUCIONAL:
|
[SAN LORENZO - ESMERALDAS

NOMBRE DE LA UNIDAD A LA QUE PERTENECE LA O EL SERVIDOR: /
GESTION DE ADMINISTRACION BE SERVICIOS ¥ PARQUE AUTOMOTER

FECHA SALIDA {dd-mm-aaaa) CHORA SALIDA {(hh:mm)

HORA LLEGADA {hh:mm)

FECHA LLEGADA {dd-mm-aaaa)
{LUGAR HABITUAL DE TRABAJO)

[LUGAR HABITUAL DE TRABAIOQ)

22-04-2025 / 03:00 26—04-2625 18:00
[SERVIDORES QUE INTEGRAN 1S SERVICIDS INSTITUCIONALES:
EBWIN PATRICIO GUAMBA PATING, EQUIPQ DEL PROYECTO ENIGHUR
DESCRIPCION DE LAS-ACTIVIDADES A EJECUTARSE:
Traslado de funclonarios para realizar actividades de carmpo del proyecto ENIGHUR
N T -, TRANSPORTE
TFPU DE SALIDA, LLEGADA
TRANSPORTE /NOMBRE DE RUTA
{Aéreo, terrastre, /TRANSPORTE FECHA HORA FECHA HORA
maritimo, otros) / / dd-mm-aaaa , hh:mm dd-mm-aaae/ hh:mm
7 c/ 3( pd
TERRESTRE Z /VEHICULO DEL IMNE / QUITO - ESMERALD, 22-04-202V 03:00 22-04-2025 Y 15:00
= £ //
TERRESTRE / VEHICULO DEL IN§/ ESMERALBAS-ESMERALDAS 23-04-2025 / 08:00 23-04-202{ 18:00
el ) s -1
TERRESTRE / g VEHICULO DEL IN;/ ESMERALDAS-ESMERALDAS// 24-04-2025/ ‘ 08:00 24-04-2025/ 18:00
" / + . '
3 4 L~
TERRESTRE / VEHICULO DEL INEV ESMERALDAS-ESMERALDAS| / 25-04-2025 - 0B:00 25-04-2025 18:00
pa
TERRESTRE/ VEHICULO DI}!](\!EC ESMERALDAS - QUITO/ 26-04-2023/ 14:00 26-04-20—2,5/ 18:00
hd o e R BT RL T TR
'DATOS PARATRANSFERENCIA  =up S
s D WL R >
TIPO DE CUENTA: No. DE CUENTA: NOMBRE DEL BANCO:

5540659100 BANCO PICHINCHA

AHORROS

e
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PATICHE0 GLRCEIONIEmts PO
JUAN CAR!

Log PINDO
AMACAS

EDWIN PATRICIC GUAMBA PATINO

JUAN CARLOS PINDO MACAS
DIRECTOR DE CARTOGRAFIA ESTADISTICA Y OPERACION DE CAMPO

g

PR it

“FIRMADE‘LA AUTORIDAD NOMINADORA 0 SU DELEGADO *&‘3%3*‘

NOTA: Esta solicitud deberd ser presentada para su Autorizacidn,
can por lo menos 72 horas de anticlpacidn al cumplimiento de los

servicios institucionales; salve el caso de que por necesidades
institucionales la Autoridad Nominadora auterice.
= De no existir disponibllidad presupuestarla, tanto la sclicitud
cemo la autorizacién quedarédn insubsistentes
» £l informe de Serviclos Institucionales deberd presentarse
dentre del término de 4 dias de cumplido el serviclo
institucional
£5td prohibido conceder servicios Institucionales durante los dfas
de descanso obligatoric, con excepcidén de las Mdximas

VICENTA SONIA CASTILLO LOPEZ
DIRECTORA ADMINISTRATIVA

Autoridades o de casos excepcionales debldamente justificados
por la Méxima Autoridad o su Delegado.
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¢ ¢+ "CERTIFICACION:) S <V
| . .
i Institucion: INSTITUTO NACIONAL DE ESTADISTICAS Y CENSOS NO. CERTIFICACION FECHA DE ELABORACION
Unid. Ej N
| nid. Ejeculora INSTITUTO NAGIONAL DE ESTADISTICAS Y CENSOS - PLANTA CENTRAL 710 o1 04 | 25
‘ Unid. Desc:
TIPO DE DOCUMENTO RESPALDO CLASE DE DOCUMENTO RESPALDO
COMPROBANTES ADMINISTRATIVOS COMPROMISO NORMAL OTROS GASTOS
DE GASTOS
CLASE DE REGISTRO | COM CLASE DE GASTO OGA
' CERTIFICACION PRESUPUESTARIA
SP PY ACT IEM UBG FTE ORG N.Prest DESCRIPCION . MONTO :
66 00 033 001 730303 1701 202 2003 22958 Viaticosy Subsistencias en ef Inferior $320,00 :
TOTAL PRESUPUESTARIO -~ $320.00
TOTAL :

SON: TRESCIENTOS VEINTE DOLARES

DESCRIPCION:

CERTIFICACION ECONGMICA Y PRESUPUESTARIA PARA VIATICOS EN EL INTERIOR ENIGHUR, TRASLADO DE LOS EQUIPOS DE CAMPO, PROVINCIA DE
ESMERALDAS, MES DE ABRIL, AUT, AVAL INEC-INEC-2025-0278-M, REQUERIMIENTO INEC-CGAF-2025-0710-M E INEC-CGTPE-DICA-2025-0259-M. SPYP

. 2

DATOS APROBACION

ESTADO REGISTRADO: APROBADO: -
APROBADO '
RN ANDRES TIPAN
v GUALLE
FECHA:

01/04/2025 E[

Funcienane Responsable Darector Financiero







