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JINFORME DE SERVICI

L

0S INSTITUCIONALES™

Nro. SOLICITUD DE AUTORIZACION PARA CUMPLIMIENTO DE SERVICIOS
INSTITUCIONALES

543-CGTPE-DICA-2025

FECHA DE INFORME {dd-mmm-aaaa)

10-NCVIEMBRE-2025 .

DATOS GENERALES.

[ APELLIDOS - NOMBRES DEL SERVIDOR
VASQUEZ GUERRERO LUIS FERNANDO
C.1. 1709724627

PUESTO QUE OCUPA
CHOFER

CIUDAD - PROVINCIA DE LA COMISION
Esmeraldas-Atacames-Quininde-Esmeraldas

NOMBRE DE LA UNIDAD A LA QUE PERTENECE EL SERWIDOR
GESTION DE ADMINISTRACION DE SERVICIOS Y

PARQUE AUTOMOTOR

SERVIDORES QUE INTEGRAN LA COMISION

Luis Fernando Vasquez Guerrero, Diego Espinoza

, Darwin ,I!épez

u

e

INFORME DE ACTIVIDADESY FROBUCTOS ALCANZADGS

ACTIVIDADES: Trasladar a los funcionarios de ENIGHURZIas ciudades mencionadas.

NOTA
ITINERARIO SALIDA LLEGADA | |/Estos datos se refieren al fiempo efectivamente utilizado en la
/ J Comisi6n, desde la salida del lugar de residencia ¢ trabajo
habitual del limiento de la i i ¥ el caso,
FECHA armmeme | 0411112025] || 0811172075 ] [ebiulen o ol cumpimeno e leorla segin s o caso
HORA nrmm 0930 f 12220 |
e TRANSPORTE UTILIZADO | g " SALIDA . | -f"k*L}.?;EGADAz% .
TIPO DE NOMBEE DEL FECHA- HORA FECHA HORA
tnzi:ﬁﬁgi:i; p 4 )R’{NSWRTE / RUTA gdpmm-aaas | phmm / dg-mmm-ases_|”  hhimm
Terrestre,” | Vehicuio del INEC | @uito-Quinindé-Atacames | 94/11/20250 09:30 |1 04/11/2025 | 19:45 )
£ /| Atacames-Esmeraldas- A s
/ . .
Terrestre p Vehiculo del INIIEC, Atacames / jﬁH‘IIZEﬁS 0,7.30 /| 35l1112025z 19.00/
4 Atacames-Esmeraldas, - /47
Terrestre yehiculo del INE’é / Atacames /06:’1 172025 ‘07.00/J 06/11!2.3025 /17.00/
L7, Atacames-Quininde- ' Aa o .
Terrestre /7| Vehiculo del INEC / Quinindé // 07N 1!2025/ /08.00/ /07!111..025 / /, 20.0((
Terrest‘re Vehiculo del INE;Y Quinindé-Quinindé-Quitd” 08/11/20257] 06:00./| 08r11/2028 1 12:20 /
OBSERVACIONES "~ v
Ad]unto Orden de Movilizacién, Hoja de Ruta, factura de alimentacion y hospedaje,
No se presenta hoja en comisién porque nos encontrabamos en campo
FIRMA DE LA O SERVIDOR COMISIONADO NOTA

Luis Fernando Vasquez Guerrero

El presente informe debera presentarse dentro del término maximo de 4
dias de cumplida Ia licencia, caso contrario la liquidacién se demorara e
inctuso de no presentaro tendria que restituir los velores pagados.
Cuando la licencia sea superior al pimero de horas o dias autorizados,
se debera adjuntar |la autorizacion por escrito de [a Maxima Autoridad o
su delegado,

FIRMAS DE APROBACION " =

T T o %
- S i1

HOMBRE DE LA O EL. RESPPONSABLE DE LA UNIDAD SOLICITANTE

FIRMA DE LA © JEFE INMEDIATO DEL RESPONSABLE DE LA UNIDAD

E

SN Flemedo eluctrénlcamente pays

NOMBRE: Juan Carlos Pindo Macas

DIRECTOR DE CARTOGRAFIA ESTADISTICA
Y OPERACIONES DE CAMPO

NOMBRE: Vicenta Sonia Caslillo Lopez

DIRECTORA ADMINISTRATIVA
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RESUMEN DE GASTOS DE ALIMENTACION Y HOSPEDAJE EN LICENCIA DE SERVICIOS INSTITUCIONALES

LUGAR Y FECHA: Quito, 10 de noviembre del 2025 -

NOMBRES Y APELLIDOS: Luis Fernando Vdsquez Guerrero /

FECHADELACOMISION:  DESDE: 04/11/202 HASTA: 08/11/2025

DESTINO {CIUDAD): ESMERALDAS-ATACAM{ES-QUININDE-ESMERALDK

N.2 DE SOLICITUD: 543-CGTPE-DICA-2025

DETALLE DE DOCUMENTOS
FECHA FACTS;;TIANﬁZA/[}E DESCRIPCION VALOR / OBSERVACIONES
oa/11/205 A4 . sne” /| aumentacon | J10501”
04/11/2025 // / 152 / ./ ALIMENTACION / / /10,001/ )
04/11/2025 4 1254138 /|  aumentacon _t7 [ foard
05/11/2025 138 /| aumentacoN 4~ / 8o01”
05/11/2025 / / 3870 / / ALIMENTACION /q/ / 20,00 [—
‘ 06/11/2025 /;// 163 / Yy, ALIMENTACIOR ) /1600 )",
06/11/2025" . 1047/ | AumenTacion - P [ p.00 //
06/11/2025 // 899545 / ALIMENTACION 4/ ; / 5,25 d
07/11/2025 L aes HOSPEDAJE [ 105,00
07/11/2025 /// »1 / | aAumentacon 7/ as00 |-
07/11/2025 £ 62 AUMENTACION 1 /11001 >
07/11/2025 | 174405 _ AuMENTACION A~ / 3,59',//
07/11/2025,”| w 2 HoseeoalE <~ | . ¥ sse0 |
07/11/2025,." 351 7/ aumenTacion -1 [ s00”
TOTAL $241,44

Autorizo al Area Financlera descontar de mirol de pagos el valor no justificado correspondiente al anticipo de mi Licencia con Remuneracion, de conformidad con fo dispuesto
en elinciso 2 del Art. 15 “Control y Liquidacién” del Acuerdo N.2 MDT-2015-0290 publicado en el Suplemento del Registro Oficial N.2 657 del 28 de diciembre del 2015,

@

PARA USO PROCESO FINANCIERO:
VALOR ENTREGADO COMO ANTICIPO
30% VALOR A NO JUSTIFICARSE

70% VALOR A SUSTIFICARSE 229 RERIRN
GASTOS JUSTIFICADOS 2444y
VALOR A DESCONTAR -
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i SOLICITUD DE AUTORIZACION PARA CUM PLIMIENTO DE SERVICIOS INSTITUCIONALES

L
e

Nra. SOLICITUD DE AUTORIZACION PARA CUMPLIMIENTD DE SERVICIOS

FECHA DE SDL!CiTUD (dd mm-aaaa)

INSTITUCIONALES:
543-CGTPE-DICA-2025 / 30—10~2025/
VIATICOS [ x| MOVILIZACIONES x| suesistencias | | AUMENTAGON | |
Tt B 2 i Lo
. , BToS GENents R

[VASQUEZ GUERRERO LUIS FERNANDO

APELLIDOS - NOMBRES DE (AOEL senw OR:
ICl: 1709724627 /

PUESTO QUE OCUPA:

CHOFER /

CIUDAD - PROVINCIA DEL SERVICIO INSTITUCIONAL:
IATACAMES, MUISNE, ESMERALDAS, RIO VERDE, QUININDE, ELOY ALFARO.
SAN LORENZO ~ ESMERALDAS

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

. FECHA LLEGADA [dd-mm-aaaa} HORA LLEGADA (hh:mm}
FECHA SALIDA (dd-mm-aaaa] | HORA SALIDA {hhimm} [LUGAR HABITUAL DE TRABAIO) | {LUGAR HABITUAL DE TRABAJO)
os-112005 7 08:00 08-11-2025 " 18:00
SERVIDORES QUE INTEGRAN LOS SERVICIOS INSTITUCIONALES:
FERNANDO VASQUEZ, EQUIPO DEL PROYECTO ENIGHUR
DESCRIPCION DE LAS ACTIVIDADES A EJECUTARSE:
[Traslade de funcionarios para realizar actividades de campo del proyecto ENIGHUR.
PR _ TRANSPORTE TRy
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 hh:mm
TERRESTRE ,~ VEHICULO DEL e QuiTo- ESMERALD}S/ 04-11-2025 7 98:00 04-11-2025 ,/ 14:00
rd v
- A Ve - L
TERRESTRE /| VEHICULO DELINEC |/ESMERALDAS- ESMERALDAS ° 05-11-2025 [ 08:00 05-11-2025 /| 18:00
7
TERRESTRE .‘/4EHICULO DELINEC | ESMERALDAS - ESMERALDAS/|/ 06-11-2025 0800 05-1};2055 , 18:00
/7
TERRESTRE /’;\'IEHICULO DEL INEC // ESMERALDAS - ESMERALD.:\S/ 07-11-2025 _|° 08:00 07-11—202;/ y 800
!
S £ o ’ 7
TERRESTRE VEHICULO BEL INEC ESMERALDAS - QUIT 08-11-2025 4|  08:00 08-11-2025 4 18:00
DATOS PARA TRANSFERENCIA -#¢ - - ”,5
TIPO DE CUENTA: No. DE CUENTA; NOMERE DEL BANCO:
AHORROS 5810060400 P]CHINCHA

ﬁ.‘m & ix,g}:f;?
FIRMA DELA OEL SERVIDOR SOLICITANTE

) % W R e,
_FIRMA DE LA O£ RESPONSABLE DE LA UN[
w5, Y ¥ " %

[

L ¥a14d4r Sninamente con Plenelt

VASQUEZ GUERRERO LUIS FERNANDO
CHOFER

JUAN CARLOS PINDO MACAS
DIRECTOR DE CARTQGRAFIA ESTADISTICA Y OPERACIGN DE CAMPO

FIRMA DE LA AUTORIDAD NOMINADORA 0 SU DEI.EGADO

o1 e pe o LA

e 3 INOTA: Esta sollcitud deberd ser presentada para su Autorizacldn, con por lo

menos 72 horas de antlclpacidn al cumplimiento de los servitios

b i mada alegtybntcamente pary
YAVICENTA SONIA

Y CASTILLY LOPEZ

¥ ¥ "'_’mm: Gujesnunty oan Firmape
eSS

institucionales; salve el caso de que por necesidades Instituclonales la
lAutoridad Nominadora autorice,
« De no existir disponibilidad presupuestaria, tante la solicitud como la
autorizacidn quedaran insubsistentes
« Elinforme de Servicios Institucionales debera presentarse dentro del
término de 4 dias de cumplido el servicie Institucicnal
Estd prohibldo conceder servicios Institucionales durante los dfas de
descanso obligatorio, con excepcidn de las Maximas Auteridades o de casos
extepeionales debldammente Justificados por fa Mixima Autoridad o su

VICENTA SONIA CASTILLO LOPEZ
DIRECTORA ADMINISTRATIVA

Delegado,







IFICACION PRESUPUESTARI

Institucian: INSTITUTO NACIONAL DE ESTADISTICAS Y CENSOS NO. CERTIFICACION FECHA DE ELABORACION
Unid. Ejecutora; INSTITUTO NACIONAL DE ESTADISTICAS Y CENSOS - PLANTA CENTRAL 1587 09 09 25
Unid. Desc:

TIPO DE DOCUMENTO RESPALDO CLASE DE DOCUMENTO RESPALDO

COMPROBANTES ADMINISTRATIVOS COMPROMISO NORMAL OTROS GASTOS
DE GASTQOS

CLASE DEREGISTRO | COM CLASE DE GASTO OGA

’ CERTIFICACION PRESUPUESTARIA
SP  PY ACT ITEM UBG FIE

ORG N.Prest DESCRIPCION MONTO
55 0o 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 A ESMERALDAS -PROYECTO ROBUSTECIMIENTO ENIGHUR, MES -NOV 2025, AUTOR.
AVAL INEC-INEC-2025-0834-M, REQUERIMIENTO INEC-CGTPE-DICA-2025-0842-M,

&

DATOS APROBACION
ESTADO REGISTRADO: APROBADO:
APROBADO e reestcenen s
lPAULINA ELIZABETH A Firasdo wisctrinicassnta por:
G CATIIRCR, ThaTamha |, S ASENAE MASTINEE
FECHA: b Y

09/09/2025 T

Funcionario Respensable Director Financiero







