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Actualizacion N° |Cadigo:
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00 Fecha de Vigencia:
Descripcion de Procesos 16/09/2016
UNIDAD RESPONSABLE DEPARTAMENTO DE CAJA
NOMBRE DEL PROCESO ENTREGA DE CHEQUES
RESPONSABLE DEL PROCESO JEFE DEL DEPARTAMENTO

DIRECCIONES, COORDINACIONES, PROVEEDORES Y PERSONAL ADSCRITO AL INSTITUTO DE SALUD PUBLICA DEL

ALCANCE ESTADO BOLIVAR.
OBJETIVO CANCELACION DE TODOS LOS COMPROMISOS ADQUIRIDOS POR EL INSTITUTO DE SALUD PUBLICA DEL ESTADO
BOLIVAR A TRAVES DE CHEQUES
Recursos: | 3 Requisitos de Recursos:
1.- RECURSOS HUMANOS. m OPORTUNO.
2.- FINANCIERO.
3.- HADWARE - SOFTWARE. B CONFIABLE.
4.- MATERIAL DE OFICINA.
Proveedores/Clientes | 1 || |Entrada: 2 Descripcion del Proceso: [ s Salida: 6 Proveedores/Clientes 7
1- RECIBE EL CHEQUE DEL
DEPARTAMENTO DE BENEFICIOS AL
TRABAJADOR.
1. CHEOUES 2.- ANEXAR INFORMACION EN LA BASE 1 EXPEDIENTES  DE
1.- DIVISION DE FINANZAS. - QUES. DE DATOS Y SIGRE P-,ZKGO 1.- DIVISION DE FINANZAS.
2.- DIRECCION DE RESPECTIVAMENTE. 3.- SOLICITAR 5 : RELACION DE 2.- DIRECCION DE
ADMINISTRACION Y FIRMAS Y  SELLOS. A-lm)| |m|ADMINISTRACION Y
FINANZAS. [™12.- EXPEDIENTE. ™ |DESGLOSAR EXPEDIENTE Y ENTREGAR gxpEgLENNgEELSAgE)NPAGé = FINANZAS.
3.- PROVEEDORES CHEQUE. ) C';'EQUE Al 1B PROVEEDORES
ADSCRITOS AL INSTITUTO 5.- HACER RELACION DE BENEFICIARIO vio| |ADSCRITOS AL INSTITUTO DE
DE SALUD PUBLICA DEL EXPEDIENTES. PROVEEDOR SEGUN seal [SALUD PUBLICA DEL ESRADO
ESRADO BOLIVAR . 6.- SOLICITAR FIRMAS PARA SU BOLIVAR .
RENDICION. EL CASO.
7.- ENVIAR A CONTABILIDAD.
Controles: — 2
Requsitos de Entrada: Requisitos de Salida: Indicador(es):
— NJO 0,
= OPORTUNO. = CONFIABLE. 1 - RELACION DE EXPEDIENTES l1=_N° EXPEDIENTES PROCESADOS X100%
CONFIABLE. = OPTIMO. 2.- BASE DE DATOS N° EXPEDIENTES RECIBIDOS
Frecuencia de Medicion:
MENSUAL

ISPEB-900-FM-011/13
Actualizacion N° 01 Fecha de Vigencia: 14/07/2016



