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# DE INFORME

255
       

CEDULA
APELLIDOS Y 

NOMBRES

FECHA DE INICIO 

DE LA COMISION

FECHA FIN DE LA 

COMISION
RMU

0916278419

SALAZAR 

RICAURTE 

CARLOS ROBERTO

23/9/2025 27/9/2025 817.00                                                                               

NO PROCEDE

 VARIOS (*)  HOSPEDAJE  ALIMENTACION 

ASISTENTE 

ESTADISTICO ZONAL
                     80,00 4                    320,00                    224,00                      96,00                             -                      140,00                    103,39 #¡VALOR! #¡VALOR! #¡VALOR!

TOTAL A PAGAR

VALOR A 

DESCONTAR

320,00                       320,00                    

Elaborado por:  Revisado por:

DANNY CARVACHE MEDINA                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                     Karen Hernández

PROCEDEN
COMBUSTIBLE PEAJE

MOVILIZACION 

/ PASAJE
30% del VIATICONIVEL DIARIO DE VIATICO # DIAS

TOTAL DE VIATICO 

Y SUBSISTENCIA

VALOR A 

JUSTIFICAR (70%)

DATOS PARA EL CALCULO COMPROBANTES DE VENTA REEMBOLSOS

LIQUIDACIÓN DE LA COMISIÓN DE SERVICIOS

LIQUIDACIÓN DE VIÁTICOS

DE GUAYAQUIL  A PROV. MANABI Y 

SANTO DOMINGO 315 KM,  SE 

JUSTIFICA MAS DEL 70% Y SE 

RECONOCE $ 80 SEGÚN LO INDICADO 

EN LA NORMA TECNICA PARA PAGO 

DE VIATICOS POR 1 DIA

OBSERVACION

COMISIÓN DE SERVICIOS PARA 

REALIZAR ACTIVIDADES DE 

SUPERVISIÓN DE CAMPO PROYECTO 

ENIGHUR

DESCRIPCION DE LA COMISION

DETALLE



 
 

 

LUGAR Y FECHA: 

NOMBRES Y APELLIDOS: 

RESUMEN DE GASTOS DE ALIMENTACIÓN Y HOSPEDAJE EN 

LICENCIA CON REMUNERACIÓN 

 
Guayaquil, 2 de Octubre del 2025 

 
Carlos Roberto Salazar Ricaurte 

FECHA DE COMISION: DESDE: 23/09/2025 HASTA:27/09/2025 

DESTINO (CIUDAD): 

N° DE SOLICITUD: 

EL CARMEN-SANTO DOMINGO 

255-CZ8L-GOPZ-2025 

DETALLE DE DOCUMENTOS 
 

FECHA RUC 
Nº FACTURA/NOTA DE 

VENTA 
DESCRIPCION 

VALOR TOTAL 
FACTURA 

OBSERVACIONES 

23/09/2025 1307296788001 001-001-000006408 CONSUMO DE ALIMENTOS $ 6.00 NOTA DE VENTA 

23/09/2025 1204864183001 002-002-000117019 CONSUMO DE ALIMENTOS $ 13.00 FACTURA 

23/09/2025 1713188850001 001-001-000004617 CONSUMO DE ALIMENTOS $ 8.00 NOTA DE VENTA 

24/09/2025 0993152161001 352-002-000165833 CONSUMO DE ALIMENTOS $ 13.38 FACTURA 

24/09/2025 2300114994001 001-001-000000817 CONSUMO DE ALIMENTOS $ 13.00 NOTA DE VENTA 

25/09/2025 0104581400001 001-001-000009091 CONSUMO DE ALIMENTOS $ 10.00 NOTA DE VENTA 

25/09/2025 1316461951001 001-001-000001061 CONSUMO DE ALIMENTOS $ 8.00 NOTA DE VENTA 

25/09/2025 1719821439001 001-010-000000032 CONSUMO DE ALIMENTOS $ 7.01 FACTURA 

26/09/2025 1713188850001 001-001-000004835 CONSUMO DE ALIMENTOS $ 8.00 NOTA DE VENTA 

26/09/2025 2350060923001 001-001-000000320 CONSUMO DE ALIMENTOS $ 8.50 NOTA DE VENTA 

27/09/2025 0104581400001 001-001-000009107 CONSUMO DE ALIMENTOS $ 8.50 NOTA DE VENTA 

27/09/2025 0200728632001 002-010-000001808 HOSPEDAJE $ 140.00 FACTURA 

      

      

      

      

     

      

      

      

   TOTAL: $243.39  

 
 
 
 

 
Firmado electrónicamente por: 

CARLOS ROBERTO 
SALAZAR RICAURTE 
Validar únicamente con FirmaEC 

 
 

 

 

PARA USO PROCESO FINANCIERO: 

FIRMA DE RESPONSABILIDAD 

 
                                                                          VALOR ENTREGADO COMO ANTICIPO  

 

30% VALOR A NO JUSTIFICARSE 
 

70% VALOR A JUSTIFICARSE 
 

GASTOS JUSTIFICADOS 

VALOR A DESCONTAR 
 

 
 

 
REVISADO POR 

NO PROCEDE:               $0,00 
HOSPEDAJE:              $140,00 
ALIMENTACIÓN:       $103,39 
TOTAL:                       $243,38 

$96 
$224 
$243,38 

 



  

INFORME DE SERVICIOS INSTITUCIONALES 

Nro. SOLICITUD DE AUTORIZACIÓN PARA CUMPLIMIENTO 
DE SERVICIOS INSTITUCIONALES 

FECHA DE INFORME (dd-mmm-aaaa) 

255-CZ8L-GOPZ-2025 02/10/2025 

DATOS GENERALES 
APELLIDOS - NOMBRES DE LA O EL SERVIDOR PUESTO QUE OCUPA: 

SALAZAR RICAURTE CARLOS ROBERTO 
CI. 0916278419 

Asistente Estadístico Zonal 

CIUDAD – PROVINCIA DEL SERVICIO INSTITUCIONAL NOMBRE DE LA UNIDAD A LA QUE PERTENECE LA O EL SERVIDOR 
MANABI(EL CARMEN) - SANTO DOMINGO DE LOS TSÁCHILAS 
(SANTO DOMINGO) GESTIÓN DE OPERACIONES DE CAMPO 

SERVIDORES QUE INTEGRAN EL SERVICIO INSTITUCIONAL: 
SALAZAR RICAURTE CARLOS ROBERTO 
INFORME DE ACTIVIDADES Y PRODUCTOS ALCANZADOS 

 
 

ANTECEDENTES: 
 
Con memorando No. INEC-CZ8L-2025-2084-M, en donde se autoriza comisión fuera de sede del proyecto 
ENIGHUR, con la finalidad de realizar supervisión a Operativo de Campo en el periodo 11 de investigación 
semana 43 que se llevó a cabo en los cantones de El Carmen y Santo Domingo de los Tsáchilas desde el 23 al 27 
de septiembre del presente año.  
 
ACTIVIDADES REALIZADAS: 

 

• Monitoreo de las entrevistas, observar el buen diligenciamiento de la batería de preguntas que 
componen los diferentes formularios. 
 

• Revisión de formularios diligenciados. 

• Verificación de novedades. 

• Apoyo logístico a los equipos de trabajo en terreno. 

 
A continuación se presenta el detalle de la cobertura final de los equipos supervisados: 

Tabla 1.Cobertura de viviendas levantadas por equipos - Periodo 11 Semana 43 - ENIGHUR 2025 

Supervisor Conglomerado 
Viviendas 

Investigadas 
Viviendas 
Efectivas 

Rechazos 
Nadie en 

Casa 
Temporal Desocupada 

YVILLEGAS 130450015801 12 9 2 0 0 1 

ROROZCO 230150069201 12 10 1 1 0 0 

MALMEIDA 230150041901 12 8 4 0 0 0 

PVILLACIS 230150000401 12 9 1 0 1 1 

Totales 
48 36 8 1 1 2 

100,00% 75,00% 16,67% 2,08% 2,08% 4,17% 

 
En visita realizada a equipos de trabajo asignados en las ciudades donde se realizó comisión de servicios, se pudo 

constatar trabajo realizado y las novedades que se presentaron durante las jornadas diarias de trabajo. 



 

Como resultado de la gestión de los equipos de campo supervisados, el 75,00% corresponde a viviendas efectivas 

y el 25,00% para viviendas no efectivas, de las cuales 8 viviendas fueron rechazos (16,67%), donde informantes se 

negaron a proporcionar información aduciendo la inseguridad y el estado convulsionado en el que se encuentra 

el país en la actualidad por lo cual no están dispuestos a dar información y menos ingresos. 

RESUMEN DE VIVIENDAS SUPERVISADAS 
 

A continuación, se presenta el detalle de viviendas supervisadas durante supervisión realizada : 
 

Tabla 2. Resumen de Viviendas Supervisadas -Septiembre 2025 

Supervisor Encuestador 
Total de 

Supervisiones 
Viviendas 
Revisadas 

Viviendas 
Observadas 

(Acompañamiento) 
Rechazos 

Nadie en 
casa 

YVILLEGAS DMUNIZ 2 1 1 0 0 

YVILLEGAS JBIMBELA 2 0 1 0 1 

YVILLEGAS RBERNABE 1 1 0 0 0 

ROROZCO JCASTRO 1 0 0 0 1 

ROROZCO JVILLON 4 1 1 1 1 

ROROZCO LANOLIVO 3 1 2 0 0 

MALMEIDA JPEREZ 2 1 0 1 0 

MALMEIDA KCHEVEZ 2 1 0 1 0 

MALMEIDA VMORAN 2 0 1 1 0 

PVILLACIS FMARCILLO 1 1 0 0 0 

PVILLACIS NQUINONEZ 1 1 0 0 0 

PVILLACIS SRODRIGUEZ 1 1 0 0 0 

Totales 
22 9 6 4 3 

100,00% 40,91% 27,27% 18,18% 13,64% 

 

En referencia a tabla que se presenta, se debe indicar que, del total de viviendas supervisadas, el 40,91% 
corresponde a la revisión de viviendas diligenciadas por personal de campo, el 27,27% corresponde a 
acompañamiento con los encuestadores a las entrevistas , el 18,18% corresponden a rechazos y 13,64% a 
nadie en casa. 
 

OBSERVACION DE ENTREVISTAS: 
 

En la Tabla 3 se detallan los resultados de la supervisión mediante observación y acompañamiento durante 
las entrevistas realizadas. Durante este proceso, se identificaron novedades que en ciertas preguntas del 
Formulario del hogar F1 no se estaba leyendo de forma completa las mismas tal como consta en la 
metodología, en preguntas cerradas con lectura de texto y alternativas encuestador solo leía algunas 
alternativas y no todas, en formulario F2 en varios productos que su CCIF están con 6 dígitos según 
metodología cuando se consulta tiene que ser el producto especifico por ejemplo :Pan enrollado Arroz flor, 
Papa chola, limón sutil, etc.  
 
Adicional en formulario F2 en gastos mensuales no se estaba leyendo la pregunta 1 tal como consta en el 
formulario , al preguntar decían: En este periodo usted compro, tal o cual artículo lo cual es incorrecto, se 
debe leer la pregunta tal como consta en formulario : En este periodo usted o algún miembro de hogar 
compro, tomaron , le regalaron tal o cual producto. En la mayoría de viviendas que se estuvo presente se 



aconsejó que se debe repetir el periodo de referencia especificando fechas desde -hasta cada dos o tres 
productos y así que se ubique el informante en el tiempo específico que se consulta.  

  
Se presenta resultados de la Supervisión por observación de las entrevistas en las cuales se estuvo presente, cabe 

indicar que las novedades detectadas fueron tratadas con equipos de trabajo al termino de cada jornada. 

A continuación detalles de novedades detectadas: 

Tabla 4. Detalle de observaciones encontradas de las entrevistas  

Idconglomerad
o 

Vivienda  Encuestador 
Se encontró 

novedades en 
la observación? 

Observación 

230150069201 11 LANOLIVO SI 

EN LA PRESENTACION NO LO SE HIZO DE FORMA CORRECTA, DEBE EXPLICAR 
CUAL ES EL OBJETIVO DE LA ENCUESTA DE FORMA CLARA Y PRECISA SEGUN 
METODOLOGIA PARA ASI QUE INFORMANTE ESTE CLARO , POR ESTE MOTIVO 
ESTANDO PRESENTE TUVE QUE INTERRUMPIR SUTILMENTE Y EXPLICAR AL 
INFORMANTE DE FORMA CLARA EL OBJETIVO DE NUESTRO ESTUDIO Y EL 
PORQUE ERA SU VIVIENDA LA SELECCIONADA ANTE LO CUAL ACCEDIERON A 
DAR INFORMACION 

230150069201 1 LANOLIVO SI 

NO SE ESTA LEYENDO DE FORMA COMPLETA CIERTAS PREGUNTAS Y SUS 
CATEGORIAS TAL COMO CONSTA EN METODOLOGIA, DEBE LEER TAL COMO 
ESTA LAS PREGUNTAS Y NO ASUMIR,FORMUALRIO F1 SECCION 4 PREGUNTA 7 
ETNIA, PREGUNTA 28 BONOS SOCIALES, PREG 31 ATENCION MEDICA, ETC 

230150069201 10 JVILLON SI 

FORMULARIO F2 EN GASTOS MENSUALES NO SE ESTABA LEYENDO LA 
PREGUNTA 1 TAL COMO CONSTA EN EL FORMULARIO , AL PREGUNTAR 
DECÍAN: EN ESTE PERIODO USTED COMPRO, TAL O CUAL ARTÍCULO LO CUAL 
ES INCORRECTO, SE DEBE LEER LA PREGUNTA TAL COMO CONSTA EN 
FORMULARIO : EN ESTE PERIODO USTED O ALGÚN MIEMBRO DE HOGAR 
COMPRO, TOMARON , LE REGALARON TAL O CUAL PRODUCTO. . EN 
FORMULARIO F2 EN ALGUNOS QUE SU CCIF ESTÁN CON 6 DÍGITOS Y EL 
PRODUCTO TERMINA EN (..)SEGÚN METODOLOGÍA AL INFORMANTE SE DEBE 
CONSULTAR POR EL PRODUCTO ESPECIFICO Y NO EL GENERAL POR EJEMPLO 
:PAN ENROLLADO ARROZ FLOR, PAPA CHOLA, LIMÓN SUTIL, ETC 

130450015801 12 JBIMBELA SI 

SE PRESENTO EN FORMULARIO F2 GASTOS MENSUALES LA NOVEDAD QUE 
INFORMANTE HABIA COMPRADO DOS PASTAS DE DIENTES UNA COLGATE EN 
UNA TIENDA , Y OTRA PASTA DE DIENTE DE MARCA EN UNA FARMACIA EN EL 
PERIODO DE REFERENCIA, ANTE ESTO SE INDICO AL ENCUESTADOR QUE SE 
DEBE REGISTRAR EN DOS LINEAS DIFERENTES PORQUE SON SITIO DE COMPRA 
NO SON DEL MISMO TIPO (TIENDA Y FARMACIA). 

130450015801 7 DMUNIZ NO SIN NOVEDAD 

230150041901 2 VMORAN SI 

NO SE ESTABA LEYENDA LAS PREGUNTAS SEGUN METODOLOGIA DE LA 
ENCUESTA, EN LAS PREGUNTAS DEL FORMULARIO 1 SECCION 1 DE 
MATERIALES DE LA VIVIENDA REGISTRABA ESTAS POR OBSERVACION (PARED, 
TECHO, PISO) CUANDO LO CORRECTO AL SER PREGUNTAS CERRADAS, 
LECTURA DE TEXTO Y CATEGORIAS SEGUN METODOLOGIA SE DEBE LEER EL 
TEXTO DE LA PREGUNTA Y SUS CATEGORIAS Y ESPERAR RESPUESTA. EN MISMA 
SECCION EN PREGUNTA 13, 37, 38 SOLO ESTABA LEYENDO CIERTAS 
ALTERNATIVAS Y NO TODAS, SE TUVO QUE INTERVENIR E INDICARLE QUE DEBE 
LEER TODAS LAS ALTERNATIVAS DE ESTAS PREGUNTAS Y NO SOLO UNAS 
CUANTAS 

 

REVISIÓN DE LOS FORMULARIOS: 

En lo relacionado a esta actividad, indicar que fueron revisados 6 viviendas, en todos se encontraron alguna 

novedad, a continuación el desglose y el detalle de los mismos: 

 

 



Tabla 5. Resumen de Viviendas Revisadas -Semana 43 

Supervisor Encuestador 
Viviendas  
revisadas 

Viviendas con 
defectos 

Total de 
defectos  

YVILLEGAS DMUNIZ 1 1 1 

YVILLEGAS RBERNABE 1 1 2 

MALMEIDA JPEREZ 1 0 0 

MALMEIDA KCHEVEZ 1 0 0 

ROROZCO JVILLON 1 1 2 

ROROZCO LANOLIVO 1 1 3 

PVILLACIS FMARCILLO 1 1 10 

PVILLACIS NQUINONEZ 1 1 5 

PVILLACIS SRODRIGUEZ 1 1 4 

Totales 9 7 27 

 

DETALLE DE NOVEDADES DETECTADAS EN REVISIÓN DE VIVIENDAS: 

Tabla 6. Detalles de las novedades detectadas en revisión de los formularios 
Idconglomera

do 
Viv. Encuestado

r 
Tipo de 
Defecto 

Formul
ario 

Sección Tota
l de 
Defe
ctos 

Observación 

230150069201 5 LANOLIVO 
INCONSIST

ENCIA 
F2 

F2.S1 HABITOS DE 
COMPRA 

1 
REGISTRA QUE COMPRA DE FORMA SEMANAL 80 GR 
DE MIEL DE ABEJA, ES INCONSISTENTE CANTIDAD Y 

FRECUENCIA. VERIFICAR 

230150069201 5 LANOLIVO 
MAL 

REGISTRO 
F2 

F2 S2   GASTOS 
DIARIOS DEL HOGAR 

EN ALIMENTOS, 
BEBIDAS Y TABACO 

1 
REGISTRA SOLO UNIDAD Y DEBE REGISTRAR UNIDAD 

PEQUEÑA O GRANDE PARA ESTE PRODUCTO COL 

230150069201 5 LANOLIVO 
INCONSIST

ENCIA 
F1 

F1.S4  
INFORMACIÓN DE 

LOS MIEMBROS DEL 
HOGAR 

1 
CP01 REGISTRA QUE NO SABE NI ESCRIBIR Y TIENE 

APROBADO 4TO GRADO DE PRIMARIA 

130450015801 9 RBERNABE 
INCONSIST

ENCIA 
F1 

F1.S4  
INFORMACIÓN DE 

LOS MIEMBROS DEL 
HOGAR 

2 

CP01-02 TIENEN 27 Y 26 AÑOS RESPECTIVAMENTE 
PERO EN NIVEL Y AÑO APROBADO REGISTRA LA 

REFORMA ANTERIOR ( SECUNDARIA - SEXTO AÑO 
APROBADO) CUANDO POR METODOLOGIA POR LA 

EDAD ( MENOR DE 30 AÑOS)  DEBE REGISTRAR 
REFORMA ACTUAL ( BACHILLERATO - TERCER AÑO)  

230150069201 6 JVILLON 
INCONSIST

ENCIA 
F2 

F2.S1 HABITOS DE 
COMPRA 

1 

HABITOS, REGISTRA PAN 5 UNIDADES CON 
FRECUENCIA SEMANAL, VIVEN DOS PERSONAS, SE 

VERIFICA EN CAMPO Y INDICAN QUE COMPRAN TRES 
VECES A LA SEMANA  

230150069201 6 JVILLON 
MAL 

REGISTRO 
F2 

F2 S2   GASTOS 
DIARIOS DEL HOGAR 

EN ALIMENTOS, 
BEBIDAS Y TABACO 

1 
EN GASTOS DIARIOS NO REGISTRA EL TIPO DE PAN 

QUE CONSUME, SE VERIFICA Y ES ENROLLADO  

130450015801 5 DMUNIZ 
INCONSIST

ENCIA 
F1 

F1.S1 DATOS DE LA 
VIVIENDA Y EL 

HOGAR  
1 

SECCION 1 VIVIENDA PREG 13 PRINCIPALMENTE EL 
AGUA QUE RECIBEN EN LA VIVIENDA ES 

ADMINISTRADA POR: REGISTRA CATEGORIA 2 JUNTA 
DE AGUA/ORGANIZACION COMUNITARIA/GAD 
PARROQUIAL Y EN ONSERVACION INDICA GAD 
MUNICIPAL, LA VIVIENDA ES DE LA CABECERA 

CANTONAL EL CARMEN SE REPREGUNTA Y CORRIGE A 
COD. 1 EMPRESA PUBLICA/MUNICIPIO 

230150000401 5 SRODRIGUEZ 
MAL 

REGISTRO 
F1 

F1.S5 
CARACTERISTICAS 
OCUPACIONALES 

1 

GRUPO REGISTRA AYUDA, VENDER Y COBRA, PERO 
TRABAJA EN UNA NEGOCIO DE PREPARACION Y 
VENTA DE ALITAS , 2 PERSONAS, SITIO LOCAL, 

REPREGUNTAR GRUPO Y SITIO  

230150000401 5 SRODRIGUEZ 
INCONSIST

ENCIA 
F2 

F2 S2   GASTOS 
DIARIOS DEL HOGAR 

EN ALIMENTOS, 
BEBIDAS Y TABACO 

2 

CEBOLLA COLORADA REGISTRA FEECUENCIA 
SEMANAL EL SABADO PERO HAY COMPRA DE 

CEBOLLA NUEVAMENTE EL LUNES, SE CORRIGE A 
DIARIO 



230150000401 5 SRODRIGUEZ 
INCONSIST

ENCIA 
F3 

F3 S2   OTROS 
GASTOS 

PERSONALES EN 
SERVICIOS DE 
PRODUCTOS 

CONSUMIDOS Y/O 
ADQUIRIDOS FUERA 

DEL HOGAR PARA 
PERSONAS DE 12 

ANIOS Y MAS 

1 
REGISTRA TRANSPORTE URBANO , 6 VECES A $4,20 

,SE REPREGUNTA Y LA PERSONA TOMA UN BUS 
INTERPARROQUIAL Y PAGA $0,70 , SE CORRIGE 

230150000401 4 NQUINONEZ 
INCONSIST

ENCIA 
F1 

F1.S1 DATOS DE LA 
VIVIENDA Y EL 

HOGAR 
1 

SEC 1 PREG 29 TOTAL DE METROS CUADRADOS 
REGISTRA 20 METROS, PERO ES UNA VIVIENDA DE 

DOS CUARTOS, SE VERIFICA INFORMACION Y SE 
CORRIGE CALCULANDO Y SON 36 METROS 

230150000401 4 NQUINONEZ 
INCONSIST

ENCIA 
F1 

F1.S5 
CARACTERISTICAS 
OCUPACIONALES 

2 

SECCION 5 PREG 37 TOTAL DE SEMANAS BUSCANDO 
TRABAJO Y PREG 46 HACE QUE TIEMPO ESTA SIN 

TRABAJO REGISTRA 64 SEMANAS EN AMBAS 
PREGUNTAS, INFORMACION ES INCONSISTENTE, SE 

VERIFICA Y SE CORRIGE PREG 37 A 6 SEMANAS Y PREG 
46 A 8 SEMANAS. 

230150000401 4 NQUINONEZ 
MAL 

REGISTRO 
F2 

F2.S1 HABITOS DE 
COMPRA 

1 

F2 HABITOS , EN PRODUCTO CHOCLO EN CANTIDAD Y 
UNIDAD DE MEDIDA REGISTRA 1 LIBRA CUANDO LA 

DIRECTRIZ ES QUE REGISTREN LA CANTIDAD Y 
UNIDAD DE MEDIDA QUE INDIQUE EL INFORMANTE, 

TRAS VERIFICAR INFORMACION CAMBIA A 2 
UNIDADES PEQUEÑAS ES DECIR 160 GR 

230150000401 4 NQUINONEZ 
INCONSIST

ENCIA 
F3 

F3 S2   OTROS 
GASTOS 

PERSONALES EN 
SERVICIOS DE 
PRODUCTOS 

CONSUMIDOS Y/O 
ADQUIRIDOS FUERA 

DEL HOGAR PARA 
PERSONAS DE 12 

ANIOS Y MAS 

1 

REGISTRA TAXI RUTA 2 VECES CON FRECUENCIA 
SEMANAL A $4,00, ES UN HOGAR DE INGRESOS BAJOS 

Y EN ESA LOCALIDAD NO HAY TAXI RUTAS, SE 
VERIFICA Y CORRIGE CCIF A TAXI URBANO Y 

FRECUENCIA A MENSUAL  

230150000401 6 FMARCILLO 
MAL 

REGISTRO 
F1 

F1.S5 
CARACTERISTICAS 
OCUPACIONALES 

1 

F1 SEC 5 PREG 20 GRUPO DE OCUPACION REGISTRA 
AUXILIAR DE OPERARIO DE MAQUINA, TRABAJA PARA 
EL GAD EN GRUPO DE DEBE ESPECIFICAR LAS TAREAS 

QUE REALIZA EL INFORMANTE, SE VERIFICA Y SE 
AGREGA GUIA AL OPERADOR DE LA 

RETROEXCAVADORA DE LAS MANIOBRAS A REALIZAR 

230150000401 6 FMARCILLO 
MAL 

REGISTRO 
F1 

F1.S5 
CARACTERISTICAS 
OCUPACIONALES 

1 

F1 SEC 5 CP01 PREG 19 EN RAMA DE ACTIVIDAD 
REGISTRA VENTA DE LECHE, CUANDO LO CORRECTO 
ES CRIA DE GANADO LECHERO, ESTO SE CONCLUYE 

POR LAS ACTIVIDADES EN EL GRUPO DE OCUPACION. 

230150000401 6 FMARCILLO 
INCONSIST

ENCIA 
F1 

F1. S2  
EQUIPAMIENTO Y 
PROPIEDADES DEL 

HOGAR 

1 

F1 SEC 2 EQUIPAMIENTO, EN BIENES NO REGISTRA 
QUE TIENE TERRENOS PARA USO AGROPECUARIO 

PERO EN SECCION 7 REGISTRAN QUE SI TIENEN 
TERRENO PROPIO PARA LA CRIA DE GANADO 

VACUNO, SE VERIFICA Y SE CORRIGE A COD 1 SI. 

230150000401 6 FMARCILLO 
INCONSIST

ENCIA 
F1 

F1.S4  
INFORMACIÓN DE 

LOS MIEMBROS DEL 
HOGAR 

1 

F1 SECCION 4 CP03 PREG 15 REGISTRA QUE NO 
ESTUDIA POR TRABAJO PERO EN LA ACTUALIDAD NO 

TRABAJA Y TAMPOCO BUSCA TRABAJA. VERIFICAR 
INFORMACION 

230150000401 6 FMARCILLO 
INCONSIST

ENCIA 
F1 

F1 S7 ACTIVIDADES 
AGROPECUARIAS 

3 

F1 SECCION 7 PARTE C CP02 ES UNA PRODUCTORA 
PECUARIA LA CUAL SE DEDICA A LA CRIA DE GANADO 
VACUNO, PERO EN ESTA PARTE ESTAN REGISTRADOS 

GASTOS DE AGUA , LUZ, ASISTENCIA TECNICA, 
INSUMOS CUANDO LOS MISMOS DEBEN REGISTRARSE 

EN LA PARTE E5, SE VERIFICA EN CAMPO Y SE 
REUBICAN VALORES  

230150000401 6 FMARCILLO 
INCONSIST

ENCIA 
F2 

F2 S7 GASTOS 
SEMESTRALES DEL 

HOGAR 
2 

F2 GASTOS MENSUALES, CP02 EN F1 CP02 REGISTRA 
QUE ESTUDIA EN LA UNIVERSIDAD PARTICULAR EN 
LINEA PERO NO REGISTRA REGISTROS DE PAGOS DE 
INSCRIPCION, Y PENSIÓN UNIVERSITARIA EN F2 , SE 

ENVIA A VERIFICAR EN CAMPO Y SE RECUPERAN 
VALORES 

230150000401 6 FMARCILLO 
INCONSIS

TENCIA 
F3 

F3 S2   OTROS 
GASTOS 

PERSONALES EN 
SERVICIOS DE 
PRODUCTOS 

CONSUMIDOS Y/O 
ADQUIRIDOS FUERA 

DEL HOGAR PARA 
PERSONAS DE 12 

ANIOS Y MAS 

1 

F3 REGISTRA TRANSPORTE INTERPROVINCIAL 12 
VECES A $12 EN TOTAL, LA VIVIENDA QUEDA EN UNA 

LOCALIDAD AMANZANADA LA CUAL ESTA EN UN 
AREA RURAL DEL SANTO DOMINGO, SE REPREGUNTA 
Y NO ES TRANSPORTE INTERPROVINCIAL POR LO QUE 

SE CORRIGE A TRANSPORTE INTERPARROQUIAL 



 

 

Resumen de novedades por sección 

Tabla 7. Formulario-Sección  Total de Defectos % 

F1.S1 DATOS DE LA VIVIENDA Y EL HOGAR  2 7.41% 

F1. S2  EQUIPAMIENTO Y PROPIEDADES DEL HOGAR 1 3.70% 

F1.S4  INFORMACIÓN DE LOS MIEMBROS DEL HOGAR 4 

14.81% 

F1.S5 CARACTERISTICAS OCUPACIONALES 5 18.52% 

F1 S7 ACTIVIDADES AGROPECUARIAS 3 
11.11% 

F2.S1 HABITOS DE COMPRA 3 11.11% 

F2 S2   GASTOS DIARIOS DEL HOGAR EN ALIMENTOS, BEBIDAS Y TABACO 4 
14.81% 

F2 S7 GASTOS SEMESTRALES DEL HOGAR 2 7.41% 

F3 S2   OTROS GASTOS PERSONALES EN SERVICIOS DE PRODUCTOS 
CONSUMIDOS Y/O ADQUIRIDOS FUERA DEL HOGAR PARA PERSONAS DE 
12 ANIOS Y MAS 3 

11.11% 

TOTAL 27 100.00% 

 
 

Se puede observar la mayor de novedades que se encontraron fueron en el formulario F2 sección 2 gastos Diarios 

y en el Formulario 1 sección 5 características ocupacionales con el 14,81% en ambas secciones, las novedades 

encontradas se socializaron con el personal y se dio las reinstrucciones del caso para que los mismos no se siga 

presentando.  

 
NOVEDADES (VIVIENDAS NO EFECTIVAS):  
 

 

Idconglomerado
Vivie

nda
Supervisor Encuestador

Resultado de 

Novedad
Observación

230150069201 12 ROROZCO JCASTRO NADIE EN CASA

HERMANO QUE VIVE ALADO INDICA QUE LA INFORMANTE SE 

ENCUENTRA DE VIAJE Y REGRESA DESPUES DE QUINCE DIAS. 

,VERIFICADO

230150041901 6 MALMEIDA KCHEVEZ
RECUPERACIÓN DE 

RECHAZOS

RECHAZO, INFORMANTE LUIS CORTEZ INDICA QUE NO VA A DAR DATOS 

PERSONALES, SOLO PODRIA DAR NOMBRES Y CUANTOS VIVEN PERO 

NADA MAS PEOR INGRESOS

230150069201 2 ROROZCO JVILLON NADIE EN CASA
NADIE ENCASA EN PRIMERA INSTANCIA, LUEGO DE UNA NUEVA VISITA 

SE RECUPERO LA INFORMACION 

130450015801 3 YVILLEGAS JBIMBELA NADIE EN CASA

NADIE EN CASA, NO SE ENCUENTRA A NADIE EN EL HOGAR, VIVIENDA 

INTERIOR Y NADIE SALE , SE HA VISITADO 5 VECES LA VIVIENDA Y NO 

HA SIDO EFECTIVO ENCONTRAR A ALGUIEN. VERIFICACION HASTA 

ULTIMO DIA DEL PERIODO

230150041901 10 MALMEIDA JPEREZ
RECUPERACIÓN DE 

RECHAZOS

RECHAZO, INFORMANTE IRAMIREZ INDICO QUE NO VA A DAR 

INFORMACION, QUE ES UNA PERDIDA DE TIEMPO . SE REALIZO IGUAL 

VARIAS VISITAS HASTA EL FINAL PERO NO ACCEDIO A ATENDER

230150041901 11 MALMEIDA VMORAN
RECUPERACIÓN DE 

RECHAZOS

RECHAZO, HIJO DE INFORMANTE IRAMIREZ INDICO QUE TAMPOCO VA 

A DEJAR DAR INFORMACION A LA MAMA EMOLINA QUE VIVE EN EL 

MISMO EDIFICIO PISO 2, NO DEJO INGRESAR PARA VERIFICAR 

230150069201 2 ROROZCO JVILLON
RECUPERACIÓN DE 

RECHAZOS

VIVIENDA RECHAZO, INFORMANTE AL PRINCIPIO EMPEZO A DAR 

INFORMACION PERO TUVO QUE SALIR Y SE ACORDO CITA PARA LA 

TARDE PERO NO SE LO UBICO, SE REGRESO VARIOS DIAS Y NO SE LO 

LOGRO UBICAR HASTA QUE EL JUEVES QUE PUDO TENER CONTACTO 

CON EL Y DIO CITA PARA LA 18:00 DEL MISMO DIA , SE ACUDIO Y NO 

SALIO NADIE, Y EL VIERNES SE COMUNICO VIA TELEFONICA INDICANDO 

QUE NO VA A DAR YA QUE NO TIENE TIEMPO 

TABLA 8. DETALLE DE VERIFICACIÓN DE NOVEDADES (NO EFECTIVAS)

 
 
 
 



 

 
CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES: 
 

• De los formularios revisados la mayor cantidad de defectos se encuentra concentrados en 
Formulario 1, sé detectaron problemas de los encuestadores y el poder identificar de donde 
proviene o es suministro del agua publica, registro del nivel y año de estudio, descripción de rama 
de actividad y grupo de ocupación. 
 

• En el  formulario F2 en el registro de los gastos diarios y sus frecuencias de compra se encontraron 
novedades, y adicional en los hábitos cuando el informante nos da la cantidad y unidad de medida 
en unidades (Ejemplo 10 cabezas de ajo, 2 maíz choclo, etc. ya que el mismo desconoce el peso 
en gramos, libras, kilos, etc., entonces en estos casos puntuales el encuestador debe repreguntar 
si estas unidades son pequeñas, medianas o grandes y eso registrar en observaciones y no asumir 
pesos, posteriormente en oficina el encuestador debe realizar la conversión con la tabla de 
equivalencia de pesos entregada desde el inicio del operativo. 
 

• En acompañamiento se pudo detectar que en ciertas preguntas no se estaba leyendo de forma 
completas las mismas tal como consta en la metodología, en formulario 2 el encuestador cada 2 o 3 
rubros debe repetir el periodo de referencia solicitado para ubicar al mismo en el espacio solicitado, 
explicar de mejor manera los objetivos de la encuesta, de estas novedades se habló con integrantes 
de equipos y se pidió tomar correctivos. 
 

• En base a novedades detectadas, se sugiere se den re instrucciones al personal sobre 
conceptualización y aplicación de metodología de la encuesta, ante lo cual se prevé habrá mejora en 
el diligenciamiento de los futuros encuestas y de esta manera se espera que los defectos tenderán a 
la baja. 
 

Se adjuntan formularios de gastos personales de alimentación y hospedaje.  
 

ITINERARIO SALIDA LLEGADA NOTA 
Estos datos se refieren al tiempo efectivamente utilizado en el 
cumplimiento del servicio institucional, desde la salida del 
lugar de residencia o trabajo habituales o del cumplimiento 
del servicio institucional según sea el caso, hasta su llegada de 
estos sitios. 

FECHA  
dd-mm-aaaa 

23/9/2025 27/09/2025 

HORA  
hh:mm 

07:00 17:00 

TRANSPORTE 

TIPO DE  
TRANSPORTE 
 (Aéreo, terrestre, marítimo,  otros) 

NOMBRE DE 
TRANSPORTE  

 

RUTA 
SALIDA LLEGADA 
FECHA  
dd-mmm-aaaa 

HORA 
 hh:mm 

FECHA  
dd-mmm-aaaa 

HORA 
 hh:mm 

Terrestre Contratado 

Guayaquil–El Carmen-
Santo Domingo de los 
Tsáchilas--Guayaquil 

23/9/2025 07:00 27/09/2025 17:00 

NOTA: En caso de haber utilizado transporte público, se deberá adjuntar obligatoriamente los pases a bordo o boletos. 

OBSERVACIONES 
FIRMA DE LA O EL SERVIDOR COMISIONADO 

 
 
 

NOTA 
El presente informe deberá presentarse dentro del término de 4 
días del cumplimiento de servicios institucionales, caso contrario la 
liquidación se demorará e incluso de no presentarlo tendría que 
restituir los valores percibidos. Cuando el cumplimiento de servicios 
institucionales sea superior al número de días autorizados, se 
deberá adjuntar la autorización por escrito de la Máxima Autoridad 
o su Delegado 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 

 
 
                                                                       

 

NOMBRE:      Carlos Roberto Salazar Ricaurte 
Asistente Estadístico Zonal 

 



 
FIRMAS DE APROBACIÓN 
FIRMA DE LA O EL RESPONSABLE DE LA UNIDAD DEL 
SERVIDOR COMISIONADO 

FIRMA DE LA O EL JEFE INMEDIATO DE LA O EL RESPONSABLE DE LA 
UNIDAD 

 
 
 
 
 

 

NOMBRE:             Mgs. Joffre León Veas 
Responsable CZ8L Gestión Operaciones de Campo 

NOMBRE:              Ing. María Vanessa Zambrano 
                                          Coordinadora Zonal 8 Litoral  
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