v. Cadigo:
ﬁf FOMULARIO DE SOLICITUD ACCION MOVIL INADEH-DNFP-001-15
INADEH (Empresas e Instituciones)

Version N°: 1

Proceso: Direccién Nacional de Formacién Profesional Pag.1ldel

Con la finalidad de brindar atencidn a sus necesidades de capacitacion, agradecemos completar el “Formulario de Solicitud de Accion Movil” el
cual debe completar con los datos solicitados para programar la accion formativa de su interés.

A. ASPECTOS GENERALES:

Empresa/ Institucion:

Actividad:
Nombre del Solicitante: Cargo:
Ubicacion de la organizacion: Teléfonos
Corregimiento: Correo
orregimiento: electrénico:
Ha recibido los servicios de S| NO De ser afirmativo,
capacitacion del INADEH sefiale cuales.
Posee convenio, alianzas, S| NO De ser afirmativo,
notas de apoyo con INADEH sefiale cuales.
B. INFORMACION DEL CURSO O PROGRAMA DE SU INTERES.
1. Nombre del curso solicitado:
Dias sugeridos Fecha de inicio sugerido:
Horario sugerido: Cantidad de Participantes:
Lugar sugerido para la capacitacion:
2. Nombre del curso solicitado:
Dias sugeridos Fecha de inicio sugerido:
Horario sugerido: Cantidad de Participantes:
Lugar sugerido para la capacitacion:
3. Nombre del curso solicitado:
Dias sugeridos Fecha de inicio sugerido:
Horario sugerido: Cantidad de Participantes:
Lugar sugerido para la capacitacion:
. . Firma y fecha de Revision Firma y fecha de Aprobacion
Firma y fecha del Solicitante Accién Movil / Provincial Direccion de Formacion Profesional




REPUBLICA DE PANAMA
GESTION DE COBRO

Institucion NUmero

(Para uso Oficial)

(Para Uso Oficial)

Fecha
Tesoro Nacional Hora
I:l Fondo Institucional
(Nombre del Fondo)
A FAVOR DE
Nombre Cdédigo de Proveedor
Cédula o RUC Fecha de elaboracién
Firma del representante
legal o su equivalente Cédula Teléfono
Endosar a nombre de Fecha del endoso
Cédula o RUC del Firma del que cede los
adjudicatario del endoso derechos al adjudicatario
DETALLE SUSTENTADOR DEL COBRO VALORES EN BALBOAS
(Descripcion de bien o servicio brindado)
Contrato Num. Valor Bruto
Menos
Addenda Num.
i _ Retencién x Garantia ( %)
Convenio Nam. Anticipo ( %)
Resolucion NGm. Mas
ITBMS
Orden de Compra Nam. Sume 911
Impuesto Selectivo al Consumo
Factura(s) Namero: Menos
Retencion del % de ITBMS
Valor Total a Cobrar Valor Total en
en letras numero
FIRMAS Y SELLOS POR REGISTROS Y AUTORIZACION INSTITUCIONAL
TESORERIA AUTORIZACION
Fecha de entrada
Fecha de salida
Num. Cheque o transferencia Fecha de entrada ‘ ‘ Fecha de salida

CONTRALORIA GENERAL DE LA REPUBLICA o UNIDAD DE FISCALIZACION INSTITUCIONAL
REFRENDO o FIRMA

Nombre:

DIRECCION DE TESORERIA DEL MINISTERIO DE ECONOMIA Y FINANZAS (sélo para pagos por el Tesoro Nacional)

NUm. Cheque o transferencia

NoOta: FORMULARIO GRATUITO / DEBE LLENARSE PREFERIBLEMENTE EN COMPUTADORA / NO SERA ACEPTADO CON BORRONES NI ALTERACIONES A SU ESTRCUTRURA ESTANDRIZADA
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° FORMULARIO )
Ny, SOLICITUD DE SERVICIO DE TRANSPORTE PARA MISIONES OFICIALES | CODIGO DA-SG-T-F-01
ﬁ DIRECCION DE ADMINISTRACION Version N° 1
DEPARTAMENTO DE SERVICIOS GENERALES
INADEH TRANSPORTE Pag.1ldel
Fecha
Dia Mes Afio
1. Datos de la Unidad Solicitante
|:| Sede Unidad Administrativa
S Provincial Centro de Formacion
Solicitud elaborada por Teléfono
2. Datos de la Misién
Obijetivo de la Mision
Fecha y Hora de la Mision Tipo de Vehiculo Participantes
Salida: Hora: |:| Camioneta
Retorno: Hora: |:| Microbus
Destino(s) [ | Camion
[] Pickup
|:| Sedan
[ ] Panel
] Bus
[ ] Otros
Firma y cargo del responsable de la unidad solicitante
Para Uso Exclusivo de Transporte
Vehiculo Asignado/Placa Conductor Asignado Conductor auxiliar
Solicitud de Transporte N° Firma de Autorizacion
SELLO

Direccién de Administraciéon /Servicios Generales/ Seccién Transporte
Teléfono (507) 238-2300 Fax (507) 266-2602
www.inadeh.edu.pa



http://www.inadeh.edu.pa/

° INSTRUCTIVO )
Ny SOLICITUD DE SERVICIO DE TRANSPORTE PARA MISIONES OFICIALES | CODIGO DA-SG-T-I-01
ﬁ DIRECCION DE ADMINISTRACION Version N° 1
DEPARTAMENTO DE SERVICIOS GENERALES
INADEH TRANSPORTE Pag. 1de 2

El siguiente instructivo sirve de orientacion para completar el formulario de solicitud de
servicio de transporte para misiones oficial a nivel nacional.

Objetivo del Formulario

Solicitar vehiculo para las diferentes misiones oficiales.

Origen

Direcciones, departamentos o unidades administrativas que solicitan el servicio de
transporte para cumplir misiones oficiales.

Fecha

Dia, mes y afio en que se elabora la solicitud de transporte.

1. Datos de la Unidad Solicitante

Sede: Seleccionar con un gancho (X) en caso de tratarse de una unidad de la Sede
Tocumen.

Unidad Administrativa: Indicar el nombre de la unidad administrativa correspondiente.
Provincial: Seleccionar con un gancho (X) en caso de tratarse de una administracion
provincial, anotar el nombre de la provincia y Centro Formacion y Capacitacion
correspondiente.

Solicitud elaborada por: Anotar el nombre de la persona que elabora la solicitud.
Teléfono: Anotar el numero de teléfono de la unidad solicitante.

2. Datos de la Misién

Objetivos de la Mision: Redactar la finalidad que tiene la mision.

Fecha de la Mision

Salida: Dia, mes, afio y hora de salida de la mision.

Retorno: Dia, mes, afio y hora de retorno del vehiculo y conductor de la misién.
Destino(s): Listar el nombre del lugar, provincia o entidad donde se va a realizar la mision.
Tipo de Vehiculo: Seleccionar con un gancho (X) el tipo de vehiculo que se requiere para
la mision tomando en consideracién el destino y namero de personal que participara.
Menos de 4 pasajeros (sedan, camioneta, pickup), mas de 5 pasajeros (busitos, minivans o
bus si es el caso).

Participantes: Listar el nombre de los funcionarios que forman parte de la mision. De ser
mas de 7, adjuntar listado de personal

Firma y Cargo del responsable de la unidad solicitante: Firma de autorizacion del
responsable de la unidad que solicita el vehiculo y conductor.

3. Parauso exclusivo de la Secciéon de Transporte

Vehiculo asignado/placa: Indicar la especificacion del vehiculo asignado a la mision y el
namero de la placa.

Conductor asignado: Nombre completo del conductor asignado para la mision.
Conductor auxiliar: Si en la seccién de transporte no se cuenta con conductor disponible,
se coordina con la unidad administrativa solicitante un conductor auxiliar y se registra el
nombre del mismo.

Direccion de Administracion /Servicios Generales/ Seccién Transporte
Teléfono (507) 238-2300 Fax (507) 266-2602
www.inadeh.edu.pa
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Ny SOLICITUD DE SERVICIO DE TRANSPORTE PARA MISIONES OFICIALES | CODIGO DA-SG-T-I-01
ﬁ DIRECCION DE ADMINISTRACION Version N° 1
DEPARTAMENTO DE SERVICIOS GENERALES
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Solicitud de transporte N°: Numero consecutivo de solicitud de transporte.
Firma de autorizacion: Firma del Director de Administracién, Jefe de Transporte (Sede
Tocumeén) o el personal designado en (Provincias/Centros de Formacién y Capacitacion).

Requisitos para solitud de servicio de transporte:

1.

Antes de elaborar la solicitud de transporte, la unidad gestora debera consultar y
coordinar con la secciébn de transporte la solicitud del vehiculo, para ver la
disponibilidad de acuerdo a las programaciones de la unidad.
La unidad solicitante debera llenar formulario de Solicitud de Servicio de
Transportes para Misiones Oficiales (DA-SG-T-F-01).
El formulario deberéd ir acompafiado de la designacion del personal que participara
de la mision, gira o visita, por parte de su jefe inmediato.
La solicitud del vehiculo y el conductor debe solicitarse en base a:

v' Tres (3) dias de anticipacién para misiones a nivel interno de la provincia de

Panama.

v' Diez (10) dias de anticipacién para misiones a otras provincias.
La solicitud debidamente llenada y firmada debe remitirse a la seccién de transporte
en el tiempo oportuno a través del servicio de mensajeria o via correo electrénico
(escaneado) a los correos del personal a cargo de este seguimiento.
Toda solicitud de vehiculo y conductor debe canalizarse a través de la Seccion de
Transporte (o el personal designado en las administraciones provinciales), de esta
unidad no contar con lo antes solicitado, la misma coordinara la utilizacion de
vehiculos asignado a otras oficinas.
De tratarse de una gira académica, la solicitud debera contar con el listado de los
participantes e instructores que asistirdn a la misma, debidamente incorporado a la
péliza de seguros de la entidad, y con la aprobacién de la Direccion de
Administracion.

Direccion de Administracion /Servicios Generales/ Seccién Transporte
Teléfono (507) 238-2300 Fax (507) 266-2602
www.inadeh.edu.pa
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FORMULARIO

SOLICITUD DE ORDEN DE TRABAJO

DIRECCION DE ADMINISTRACION

DEPARTAMENTO DE SERVICIOS GENERALES

TRANSPORTE

CODIGO DA-SG-T-F-02

Version N°: 1

Pag.1del

Fecha

Dia Mes Afio

Solicitud N°

SEDE

|:| UNIDAD

ADMNISTRATIVA

PROVINCIAL |:| PROVINCIA

CENTRO DE
FORMACION

Sirvase efectuar la (s) reparaciones del vehiculo:

MARCA-MODELO

COLOR

PLACA

Detalles del trabajo solicitado

N°

DESCRIPCION

CANTIDAD

REF. ORDEN DE COMPRA

1

10

OBSERVACIONES:

Despachado por

Autorizado por

Direccién de Administracion /Servicios Generales/ Transporte
Teléfono (507) 238-2300 Fax (507) 266-2602

www.inadeh.edu.pa

Mecénico Responsable
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INSTRUCTIVO )
SOLICITUD DE ORDEN DE TRABAJO CODIGO DA-SG-T-1-02
DIRECCION DE ADMINISTRACION Version N°: 1
DEPARTAMENTO DE SERVICIOS GENERALES
TRANSPORTE Pag.1del

El siguiente instructivo sirve de orientacion para completar el formulario de Solicitud de Orden de Trabajo.

Objetivo del Formulario: Solicitar orden de trabajo para vehiculo de la institucion.
Origen: Seccion Transporte

Contenido:
Fecha: dia, mes y afio cuando se prepara el documento.
Solicitud N°: numeracién de control de solicitud.

Sede, seleccionar con una (X) si la solicitud proviene de un vehiculo asignado a la Sede Tocumen.
Unidad Administrativa: anotar el nombre de la unidad administrativa donde esta asignado el vehiculo.
Provincial: seleccionar con una (X) si la solicitud proviene de una administracién provincial.
Provincia: anotar el nombre de la Provincia.

Centro de Formacion: nombre del Centro de Formacion al cual esta asignado el vehiculo.

Sirvase a efectuar la(s) reparaciones del vehiculo: describir los datos del vehiculo para el cual se solicita la orden de
trabajo.

Marca-Modelo: sefalar la marca y el modelo del vehiculo.

Color: color del vehiculo.

Placa: niUmero de placa del vehiculo.

Detalles del trabajo solicitado: detalla los trabajos que requiere el vehiculo.

Descripcién: indica las actividades o reparaciones que se han de realizar al vehiculo.

Cantidad: cantidad requerida de la descripcion.

Ref. Orden de Compra: indicar nimero de orden de compra.

Observaciones: anotar las observaciones que considere pertinente afiadir para la solicitud de orden de trabajo para el
vehiculo.

Despachado por: Firma del personal de transporte designado a control de los insumos.
Autorizado por: Firma del Jefe de Transporte o personal designado.
Mecanico Responsable: Nombre del Mecanico responsable de la evaluacion del vehiculo.

Distribucién:

Original: Taller

1ra copia: Seccion Transporte

2da copia: Departamento de Servicios Generales
3ra copia: Direccién de Administracion

4ta copia: Auditoria Interna

5ta copia: Oficina de Fiscalizacion del INADEH

Direccién de Administracion /Servicios Generales/ Transporte
Teléfono (507) 238-2300 Fax (507) 266-2602
www.inadeh.edu.pa
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FORMULARIO )
INFORME DE GIRA Y CERTIFICACION DE CONDUCTORES CODIGO DA-SG-T-F-03
DIRECCION DE ADMINISTRACION Versiéon N°: 1
DEPARTAMENTO DE SERVICIOS GENERALES -
TRANSPORTE Pag.1del
NO

Por este medio yo , con cédula de identidad personal

N° y nimero de posicion hago constar que he

cumplido la mision oficial que se detalla a continuacion:

Datos

Unidad Encargada de la Misién

Sede D Unidad Administrativa

Centro de Formacion

Provincial D Provincia

Fecha de salida Fecha de Retorno N° de participantes

Lugar(es) Destino(s) Vehiculo Asignado
Modelo
Marca
Color
Placa
Firma del Conductor Cédula Fecha

V°B° Unidad Encargada de la Misién V°B° Jefe Inmediato

Sello Transporte

Direccion de Administracion /Servicios Generales/Transporte
Teléfono (507) 238-2300 Fax (507) 266-2602
www.inadeh.edu.pa
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INSTRUCTIVO

INFORME DE GIRA Y CERTIFICACION DE CONDUCTORES GORIGO DASG:T103

DIRECCION DE ADMINISTRACION Version N°: 1
DEPARTAMENTO DE SERVICIOS GENERALES -
TRANSPORTE Pag.1del

El siguiente instructivo sirve de orientacion para completar el formulario de Informe de Gira y Certificacion de
Conductores.

Objetivo del Formulario: Informe de cumplimiento de mision asignada, para presentar a Tesoreria.

Origen: Conductor que fue designado a la misién oficial.

Contenido

N°: Consecutivo para control de formulario.

El conductor debera anotar su nombre completo, cédula de identidad y nimero de posicion.

Datos: Mencionar datos relacionado a la mision realizada.

Unidad encargada de la Mision: Identifica la unidad responsable de la misién y que solicitd el transporte.
Sede: Seleccionar en el cuadro con una (X) de haber sido una solicitud de transporte procedente de una
unidad administrativa ubicada en la sede Tocumen.

Unidad Administrativa: Anotar el nombre de la unidad que solicito el transporte para la mision.
Provincial: seleccionar en el cuadro con una (X) de haber sido una administracién provincial la solicitante del
transporte.

Provincia: Nombre de la provincia que corresponde.

Centro de Formacion: Nombre del Centro que solicitd el transporte para la mision.

Fecha de Salida: Dia, mes y afio que sali6 la mision de la instalacion del Inadeh.

Fecha de Retorno: Dia, mes y afio que retorno la mision y el vehiculo al Inadeh.

N° de Participante: Nimero de personal que participo de la misién.

Lugar(es) de Destinos: Mencione los lugares de destino que implico el desarrollo de la mision.

Vehiculo asignado: Mencionar la descripcién del vehiculo que realizé la mision.

Modelo: Modelo del vehiculo.

Color: Color del vehiculo.

Marca: Marca del vehiculo.

Firma del Conductor: Una vez llenado el formulario el conductor firma el mismo.

Cédula: Numero de cédula del conductor.

Fecha: Dia, mes y afio que realiz6 el informe.

V°B° Unidad Encargada de la Mision: firma del responsable de la mision.

V°B° Jefe Inmediato: firma del jefe inmediato del conductor que fue asignado a la mision.

Distribucién:
1. Original: Tesoreria
2. 1racopia: Transporte

Direccion de Administracion /Servicios Generales/Transporte
Teléfono (507) 238-2300 Fax (507) 266-2602
www.inadeh.edu.pa
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INSTRUCTIVO

INFORME DE GIRA Y CERTIFICACION DE CONDUCTORES
DIRECCION DE ADMINISTRACION
DEPARTAMENTO DE SERVICIOS GENERALES
TRANSPORTE

CODIGO DA-SG-T-I-03

Version N°: 1

Pag.1del

Direccion de Administracion /Servicios Generales/Transporte
Teléfono (507) 238-2300 Fax (507) 266-2602
www.inadeh.edu.pa
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INSTITUTO NACIONAL DE FORMACION PROFESIONAL Y
CAPACITACION PARA EL DESARROLLO HUMANO

DIRECCION DE ADMINISTRACION Form. 4
SERVICIOS GENERALES/TRANSPORTE
SALVOCONDUCTO PARA MISIONES OFICIALES
NO
, de 20 .

Se autoriza a , portador de la cédula de
identidad personal  N° a conducir el vehiculo oficial marca y modelo

, color , placa N° , para
realizar una misioén oficial, cuyos detalles se describen a continuacion:
Mision
Lugar
Del dia hora hasta el dia hora
Con los siguientes funcionarios

Conductor Responsable Jefe de Transporte V°B° Direccion de Administracion

Direccién de Administracion/Servicios Generales/ Transporte
Teléfono (507) 238-2300 Fax (507) 266-2602
www.inadeh.edu.pa
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INSTITUTO NACIONAL DE FORMACION PROFESIONAL Y
CAPACITACION PARA EL DESARROLLO HUMANO
DIRECCION DE ADMINISTRACION
SERVICIOS GENERALES/TRANSPORTE

Form. N°4

El siguiente instructivo sirve de orientacion para completar el formulario de salvoconducto para misiones
oficiales.

Objetivo del Formulario: Controlar el uso de vehiculos en horas no laborables.
Origen: unidad administrativa de transporte.

Contenido

N°: consecutivo de control de formularios.

Anotar nombre de la provincia, fecha y afio cuando se confecciona el formulario.

Se autoriza: nombre del funcionario responsable de conducir el vehiculo.

Cédula de identidad personal: Niumero de cédula del funcionario responsable de conducir.
Marca: nombre de la compafiia de fabricacion del vehiculo.

Color: indica el color que posee el vehiculo en su totalidad.

Placa. Numero de placa correspondiente del vehiculo a utilizar en la mision.

Mision: indicar el propésito de la mision a realizar.
Lugar: Lugar(es) donde se realizara la mision.

Del dia: dia mes y afio que sale la mision.

Hora: hora de salida de la mision.

Hasta el dia: dia, mes y afio que retorna la mision.
Hora: hora de retorno de la mision.

Con los funcionarios: nombre de los funcionarios que son parte de la mision oficial.

Conductor Responsable: firma del funcionario responsable de conducir el vehiculo.
Jefe de Transporte: firma del jefe de transporte.
V°B°: firma de autorizacion de la Direccion de Administracion.

Distribucion:

Original: Conductor

1ra copia: Seguridad

2da copia: Transporte

3ra copia: Direccion de Administracion.

Direccién de Administracion/Servicios Generales/ Transporte
Teléfono (507) 238-2300 Fax (507) 266-2602
www.inadeh.edu.pa
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FORMULARIO .
CONTROL DE SALIDA Y ENTRADA DE VEHICULOS CODIGO DA-SG-T-F-05
DIRECCION DE ADMINISTRACION Versién N°: 1
DEPARTAMENTO DE SERVICIOS GENERALES -
SECCION DE TRANSPORTE Pag.1ldel
Unidad Solicitante Solicitud N°
Estado del Vehiculo
Marca y Modelo
N° de Placa
\_®
Color
Combustible | Diésel I:I Gasolina |
Kilometraje Inicial Kilometraje Final
Salida en: Entrada en:
Buen Estado Buen Estado
Mal Estado Mal Estado
Entrega de Llaves salida Retorno
& SiJ Nol[J |Si [ No [ Condiciones del Auto
Acceso a Corredor Si [ No [ Revisiéon Exterior Revision Interior
Saldo al salir: Saldo al retornar: Golpes Tapiceria
Condiciones del Auto Rayas Asientos
Bocinas Herramientas Abolladuras Alfombras
Aire Acondicionado Liquido de Frenos Pintura Guantera
Limpieza
Espejos Liquido de Aceite Exterior Radio
Limpia
Puerta Direccién Parabrisas Vicera de sol
Aceite/agua/bateria Motor Luces (en general) Limpieza interior
Vidrio Frontal Embrague Copas Libro de Transito
Vidrio Trasero Tapa de Aceite Antena Extintor
Observaciones Mecanicas:
Fecha de Salida Hora Fecha de Retorno Hora
Nombre del Conductor Firma del Conductor Autorizado por

Revisado por (Salida)

Revisado por (Retorno)

Direccién de Administracion/Servicios Generales/ Transporte
Teléfono (507) 238-2300 Fax (507) 266-2602
www.inadeh.edu.pa
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INSTRUCTIVO ) )
CONTROL DE SALIDA Y ENTRADA DE VEHICULOS CODIGO DA-SG-T-I-05

DIRECCION DE ADMINISTRACION Versién N°: 1
DEPARTAMENTO DE SERVICIOS GENERALES -
SECCION DE TRANSPORTE Pag. 1del

El siguiente instructivo sirve de orientacion para completar el formulario de control de
salida y entrada de vehiculos.

Objetivo del Formulario: Conocer las condiciones de los vehiculos al salir y retornar de
una mision.

Origen: Unidad administrativa de transporte.

Contenido:
Unidad Solicitante: Unidad que solicita el servicio de transporte.
Solicitud N°: Control secuencial de solicitud de transporte.
Marca y modelo: Marca y modelo del vehiculo a utilizar en la mision.
N° de Placa. Numero de placa correspondiente del vehiculo a utilizar en la mision.
Color: Indica el color del vehiculo que se utilizara en la mision.
Combustible: Margque con una (X) el tipo de combustible que utiliza el vehiculo, ya sea
diésel o gasolina.
Kilometraje inicial: kilometraje que registra el auto antes de salir.
Kilometraje final: Kilometraje que registra el auto al regresar de la mision.
Salida en: Condicién del vehiculo antes de salir a la mision.
Entrada en: Condicién del vehiculo al regresar de la mision.
Condiciones del auto: Incluye la revision general, exterior e interior del auto, anote (si) de
haber presencia de la descripcion y anote (no) de haber ausencia de la descripcion.
Entrega de Llaves: Si al salir a la misiébn y retornar de la misma, se entregé la llave
seleccione Si con una (X) y en caso de no entregar seleccione No con una (X).
Acceso a Corredor: Seleccione si con una (X) de tener acceso a usar corredor; seleccione
no con una (X) de no tener acceso a hacer uso del corredor.
Saldo al salir y retornar: Escribir el saldo de acceso al corredor al salir a la mision y asi
también registrar el saldo restante al retornar de la mision.
Observaciones Mecanicas: Observaciones presentadas en la revision del auto por parte
del conductor.
Fecha de salida: Dia, mes y afio que se realiza la salida de la mision.
Fecha de retorno: Dia, mes y afio que se realiza el retorno de la mision.
Horas: Hora de salida y de retorno del vehiculo de la mision.
Nombre del Conductor: Nombre del funcionario encargado de conducir el auto.
Firma del conductor: Firma responsable del conductor.
Autorizado por: Firma del funcionario que autoriza la salida.
Revisado por salida: Firma del responsable de la revisién en la seccién de seguridad.
Revisado por llegada: Firma del responsable de la revision en la seccion de seguridad.
Distribucién: 1. Original: Conductor
2. Copia: Seguridad
3. Copia: Transporte

Direccién de Administracion/Servicios Generales/ Transporte
Teléfono (507) 238-2300 Fax (507) 266-2602
www.inadeh.edu.pa
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Fecha

Dia Mes Afo

Datos de la Unidad que elabora el Informe

|:| Sede Unidad Administrativa

|:| Provincial Centro de Formaciéon

Elaborado por

Detalles del Vehiculo

Marca y Modelo N° de Placa

Dafios que Presenta

Repuestos que Necesita

Sugerencias

Firma del funcionario que elaboré el Informe V°B° del jefe Inmediato

Direccién de Administraciéon /Servicios Generales/ Seccién Transporte
Teléfono (507) 238-2300 Fax (507) 266-2602
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El siguiente instructivo sirve de orientacion para completar el formulario de informe de
reparacion y mantenimiento de vehiculos.

Objetivo del Formulario: Registrar la condicion de los vehiculos de la institucion que
requieren de mantenimiento y reparacion.
Origen: Unidad de Transporte.

Contenido
Fecha: Dia, mes y afio en que se elabora el informe.
Datos de la Unidad que elabora el Informe:

Sede: Seleccionar con un gancho (X) en caso de tratarse de una unidad de la Sede
Tocumen.

Unidad Administrativa: Indicar el nombre de la unidad administrativa correspondiente.
Provincial: Seleccionar con un gancho (X) en caso de tratarse de una administracion
provincial, anotar el nombre de la provincia y Centro Formacion y Capacitacién
correspondiente.

Elaborado por: Anotar el nombre de la persona que redact6 el informe.

Datos del Vehiculo

Marca y Modelo: Indicar Marca y Modelo del vehiculo.

Dafios que presenta: Describir el dafio que “presenta el vehiculo.

Repuestos que Necesita: Sefialar que repuestos o piezas se necesita reponer en el
vehiculo.

Sugerencias: Indicar alguna otra observacién para la reparacion del vehiculo.

Firma del funcionario que elabor6 el informe: firma del responsable que elabord el
informe.
V°B° del Jefe Inmediato: Firma de V°B° del Jefe inmediato.

Distribucion:
1. Original: Adjunto a la solicitud de Bienes y servicios
2. Copia: Transporte

Direccién de Administraciéon /Servicios Generales/ Seccién Transporte
Teléfono (507) 238-2300 Fax (507) 266-2602
www.inadeh.edu.pa
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Informe comprendido del dia al dia del mes de 20 N° de Placa :
.. Fecha Total
SO';\(I:!IUd F(;c;?%:e Hsoa{? d:\e lélz:\/:igg Nombre del Conductor Misién de gg[grgg R@t/lo(rj:o Nombre del conductor Consumo Autorizado por
Retorno Combustible

Elaborado por

Fecha

Revisado por

Direccién de Administracion /Servicios Generales/ Transporte

Teléfono (507) 238-2300 Fax (507) 266-2602

www.inadeh.edu.pa
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El siguiente instructivo sirve de orientacion para completar el formulario de Control de Entrada y Salida de la

tarjeta comodin.

Objetivo del Formulario: Controlar el uso de las tarjetas comodin.

Origen: se origina en la unidad de transporte.

Informe comprendido: indicar las fechas desde que inicia hasta que finaliza el presente informe.

N° de Placa: indicar el nimero de la placa del automdvil para el control de la tarjeta comodin que
corresponde.

N° de solicitud: Control secuencial de solicitud de transporte (Formulario DAF-SG-T-F-01)

Fecha de salida: dia, mes y afio de salida de la mision.

Hora de salida: hora de salida de la mision.

KM de Salida: registrar el kilometraje que tiene el automévil al momento de salir a la mision.

Nombre del Conductor: nombre del funcionario asignado a conducir el vehiculo para la mision a realizarse.
Mision: indicar motivo de la mision.

Fecha de retorno: dia, mes y afio de retorno de la mision.

Hora de retorno: hora de retorno de la mision.

KM de Retorno: registrar el kilometraje que tiene el automovil al momento de retornar de la misién.

Nombre del conductor: Nombre del funcionario asignado a conducir el vehiculo para la misién realizada.

Total Consumo Combustible: Indicar en medidas el consumo de combustible utilizado para el desarrollo de la
mision.

Autorizado por: anotar el nombre del que autorizo la salida.

Elaborado por: personal de transporte encargado de elaborar el presente informe.

Fecha: dia, mes y afio de levanto el informe.

Revisado por: personal de transporte que revisé el informe.

Fecha: fecha de la revision.

Direccién de Administracion /Servicios Generales/ Transporte
Teléfono (507) 238-2300 Fax (507) 266-2602
www.inadeh.edu.pa
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Areas de interés para tu formacién profesional

Marque una cruz (X) en la casilla del area de formacién que le interesa recibir informacion

Aeroportuario

Empleos Verdes

Agropecuario (Fitotecnia, Zootecnia, Forestal,
Agroindustria y Maquinaria Agricola)

Emprendedurismo

Metalmecanica

Agua y Saneamiento

Energias Renovables

Mineria y Ambiente

Artesanias

Gastronomia

Modisteria y Textil

Automotriz

Gestion Empresarial

Operacion y Mecéanica de Equipo Pesado

Belleza y Estética

Gestion Publica y Gobernanza

Portuario

Construccion Civil

Hoteleria y Turismo

Riesgo Social

Desarrollo Humano

Idiomas

Salud y Nutricion

Docencia y Responsabilidad Social

Industria

Seguridad Industrial e Higiene Ocupacional

Ebanisteria y Tapiceria

Logistica y Cadena de Suministro

Tecnologias de Informacién y Comunicacion

Educacion a Distancia

Maritima

Transporte Terrestre

Electricidad, Electronica y Refrigeracion

Mecatrénica

Areas de interés para tu formacion profesional

Marque una cruz (X) en la casilla del area de formacién que le interesa recibir informacién

Aeroportuario

Empleos Verdes

Agropecuario (Fitotecnia, Zootecnia, Forestal,
Agroindustria y Maquinaria Agricola)

Emprendedurismo

Metalmecanica

Agua y Saneamiento

Energias Renovables

Mineria y Ambiente

Artesanias

Gastronomia

Modisteria y Textil

Automotriz

Gestion Empresarial

Operacion y Mecéanica de Equipo Pesado

Belleza y Estética

Gestion Publica y Gobernanza

Portuario

Construccion Civil

Hoteleria y Turismo

Riesgo Social

Desarrollo Humano

Idiomas

Salud y Nutricion

Docencia y Responsabilidad Social

Industria

Seguridad Industrial e Higiene Ocupacional

Ebanisteria y Tapiceria

Logistica y Cadena de Suministro

Tecnologias de Informacién y Comunicacion

Educacion a Distancia

Maritima

Transporte Terrestre

Electricidad, Electronica y Refrigeracion

Mecatrénica

Areas de interés para tu formacion profesional

Marque una cruz (X) en la casilla del area de formacién que le interesa recibir informacion

Aeroportuario

Empleos Verdes

Agropecuario (Fitotecnia, Zootecnia, Forestal,
Agroindustria y Maquinaria Agricola)

Emprendedurismo

Metalmecanica

Agua y Saneamiento

Energias Renovables

Mineria y Ambiente

Artesanias

Gastronomia

Modisteria y Textil

Automotriz

Gestion Empresarial

Operacion y Mecanica de Equipo Pesado

Belleza y Estética

Gestion Publica y Gobernanza

Portuario

Construccion Civil

Hoteleria y Turismo

Riesgo Social

Desarrollo Humano

Idiomas

Salud y Nutricion

Docencia y Responsabilidad Social

Industria

Seguridad Industrial e Higiene Ocupacional

Ebanisteria y Tapiceria

Logistica y Cadena de Suministro

Tecnologias de Informacién y Comunicacion

Educacion a Distancia

Maritima

Transporte Terrestre

Electricidad, Electrénica y Refrigeracion

Mecatrénica

Areas de interés para tu formacion profesional

Marque una cruz (X) en la casilla del drea de formacién que le interesa recibir informacion

Aeroportuario

Empleos Verdes

Agropecuario (Fitotecnia, Zootecnia, Forestal,
Agroindustria y Maquinaria Agricola)

Emprendedurismo

Metalmecanica

Agua y Saneamiento

Energias Renovables

Mineria y Ambiente

Artesanias

Gastronomia

Modisteria y Textil

Automotriz

Gestion Empresarial

Operacion y Mecanica de Equipo Pesado

Belleza y Estética

Gestion Publica y Gobernanza

Portuario

Construccion Civil

Hoteleria y Turismo

Riesgo Social

Desarrollo Humano

Idiomas

Salud y Nutricion

Docencia y Responsabilidad Social

Industria

Seguridad Industrial e Higiene Ocupacional

Ebanisteria y Tapiceria

Logistica y Cadena de Suministro

Tecnologias de Informacién y Comunicacion

Educacion a Distancia

Maritima

Transporte Terrestre

Electricidad, Electronica y Refrigeracion

Mecatrénica
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1. Datos Generales

Lugar de la Misién:

Nombre:

Unidad Administrativa:

Cargo que desempeiia:

Fecha de salida:

Hora de salida:

Fecha de regreso:

Hora de regreso:

2. Contenido:

Objetivo de la Misién

Trabajo realizado

Impacto (beneficios)
para la Institucion

Direccion de Administracion y Finanzas / Departamento de Tesoreria
Teléfono (507) 238-2300 Ext 2431
www.inadeh.edu.pa
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3. Imégenes de la mision realizada:

4. Observaciones:

Firma:

Fecha:
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Instructivo

El siguiente instructivo sirve de orientacion para completar el formato de entrega de
informes de una mision realizada a nivel nacional.

Objetivo del Formulario: Rendicion de los resultados obtenidos productos de la misién
oficial realizada.

Origen: Personal que realiz6 la mision oficial.

1. Datos Generales

Lugar de la Misién: Registrar el nombre del lugar donde se llevé a cabo la misién.
Nombre: Anotar nombre completo del funcionario que realizé la mision.

Unidad Administrativa: Redactar el nombre de la unidad administrativa (Direccion,
Departamento, Oficina, Centro de Formacion) donde labora.

Cargo: Indicar el cargo que desempefia en la institucion.

Fecha de Salida: Dia, mes y afio en que dio inicio a la mision.

Hora de Salida: Hora en que inicié la mision.

Fecha de Regreso: Dia, mes y afio en que se retorné de la mision.

Hora de Regreso: Hora en gue se retorné de la mision.

2. Contenido

Objetivo de la Misidon: Redactar los objetivos de la misién que se realizo.

Trabajos realizados: Redactar en forma clara y precisa los trabajos que se desarrollaron
en la mision.

Impacto (beneficios para la institucién): De acuerdo a los trabajos realizados,
mencionar los impactos que tendran a nivel de la entidad, es decir los efectos positivos en
las funciones de la entidad.

3. Imagenes de la mision realizada
Describa la Imagen: Presentar y describir fotografias de los trabajos desarrollados
durante la mision.

4. Observaciones
Sefalar alguna observacion técnica que considere oportuno afiadir al informe.

5. Firma
Firma del funcionario que realiz6 la mision.

6. Fecha
Fecha en que el funcionario elaboré el informe.

Observacion: Este informe es individual y debe ser entregado al Departamento de Tesoreria (0 al personal
designado en las administraciones provinciales) en un periodo no mayor a cinco (5) dias habiles, a partir del

regreso de la mision. El funcionario también debera entregar una copia al Jefe Inmediato.

Direccién de Administraciéon y Finanzas / Departamento de Tesoreria
Teléfono (507) 238-2300 Ext 2431
www.inadeh.edu.pa
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1 Introduccién

El Instituto Nacional de Formacion Profesional y Capacitacion para el Desarrollo
Humano tiene como mision “Propiciar, establecer, organizar y mantener un sistema
nacional que garantice la formacion profesional del recurso humano, en
ocupaciones productivas requeridas por el proceso de desarrollo nacional,
considerando las aptitudes y valores éticos-morales”. En ese sentido tiene un
compromiso con el desarrollo integral del pais, por lo que realizard estudios,
reuniones, mesas de trabajo que contribuyan a determinar las necesidades
especificas formacion profesional, en los diferentes sectores econémicos, sociales,

tecnoldgicos, politicos y de salud.

El presente documento denominado “Instructivo para la Elaboracion de Informe de
Visitas Técnicas” fue disefiado para que sirva de guia a los funcionarios de la
institucion (INADEH) en la presentacion de las visitas o giras técnicas que realicen

a nivel nacional o internacional.

En una primera seccion se describen los objetivos, alcance y responsables de la
elaboracion del informe técnico. Una segunda seccién describe los elementos que
debe contener el informe técnico de supervision, paso a paso y con ejemplos que
guiaran la elaboracion del informe. En el mismo se describen objetivo general,
especificos, justificacién, impacto en la institucién, impacto en la sociedad,

participantes, entre otra informacién que se debe completar.

2 Aspectos Generales

2.1 Objetivo de este Instructivo.



Este instructivo tiene como objetivo establecer los lineamientos y las etapas para la
elaboracion del informe de las visitas técnicas, a nivel nacional e internacional. Con
las sedes del INADEH a nivel nacional e instituciones del gobierno, empresas

privadas, organismos no gubernamentales y organismos internacionales.

2.2 Alcance.

El siguiente instructivo aplica para la elaboracion de informes en las visitas técnicas
que se realicen a nivel nacional e internacional por los Coordinadores de Areas de
Formacion, Directores de area y Coordinadores de Unidades operativas que

funcionan en la Institucion en sus diferentes sedes a nivel nacional.

2.3 Responsables.

Las unidades operativas descritas, son las responsables de la presentacién del
Informe de las Visitas Técnicas que realicen a nivel de las diferentes sedes en donde
opera el INADEH, asi como a las que realicen en instituciones, empresas privadas,

organizaciones no gubernamentales, tanto a nivel nacional como internacional.

La Direccion General con el apoyo de la Oficina de Aseguramiento de la Calidad,
son los responsables del seguimiento en la presentacion de los informes que se

generen en las diferentes visitas técnicas.



3 Pasos en la Elaboracion del Informe de Visita Técnica

3.1 Datos Generales

Lugar de la visita técnica

Nombre del Responsable:
Region / Pais de la visita:
Fecha de salida

Fecha de regreso:

3.2 Contenido

Coloque el nombre de la institucion u organizacion donde se realizara la visita
técnica.

Coloque el nombre de la personal responsable de la visita.
Coloque el lugar donde se realizara la visita técnica.
Coloque la fecha de salida del INADEH (dia-mes-afio).

Coloque la fecha de retorno al INADEH (dia-mes-afio).

Objetivo General

Coloque el objetivo general de la visita técnica. Formule el objetivo con
un verbo (en infinitivo) que describa de forma explicita el propésito de la
visita. El objetivo general corresponde a la finalidad genérica de la visita
técnica. No sefala resultados concretos ni directamente medibles por
medio de indicadores pero si expresan el propdsito central de la visita
técnica y tiene que ser coherente con la mision del INADEH.

Ejemplo: Proponer estrategias que fortalezcan los programas y
cursos de INADEH en laregion de Azuero.

Objetivos Especificos

Coloque (3-4) objetivos especificos de esta visita técnica. Formule cada
objetivo con un verbo, los cuales se derivan del objetivo general y lo
concretan, sefialando el camino que hay que seguir para conseguirlo.
Indican los efectos especificos que se quieren conseguir aunque no
explicitan acciones directamente medibles mediante indicadores.
Los objetivos deben ser:

e Claros: utilizar la Taxonomia de Bloom

e Concreto: Que respondan a beneficios para el INADEH.

¢ Realizable, es decir, que se lleve a la practica.

e Enfocados en beneficios para el INADEH.

Verbos (Taxonomia de Bloom): Conocer, comprender, Identificar,
analizar, sintetizar, aplicar, sintetizar, evaluar.

Ejemplo de objetivos especificos:
e |dentificar las necesidades de programas y cursos de INADEH en
la regién de Azuero.
e Establecer estrategias que contribuyan a promover los
programas y cursos del INADEH en la region de Azuero.
e Implementar las estrategias definidas dirigidas a promover los
programas y cursos en la region de Azuero.




Justificacion/Importancia

Coloque las razones o por qué se realiza esta visita técnica. Sea muy
claro y convincente en su sustentacion. En otras palabras, demuestre
con pruebas que esta visita técnica es necesaria al INADEH y cédmo
contribuira al logro de los objetivos de la Institucién.

Impacto parala
Institucion

Describa el impacto que esta visita técnica ocasionara y qué beneficios
tangibles producira al INADEH.

Impacto para la Sociedad

Describa el impacto que esta visita técnica ocasionara y qué beneficios
tangibles producira a la sociedad.

¢Esta mision responde a
algun convenio, proyecto
de colaboracién o
vinculacion?

SI NO

Indigue el nombre del convenio o proyecto de colaboracion:

3.3 Participantes.

Ne Nombre

1 Coloque el nombre completo.

2 Coloque su nombre completo

3 Coloque su nombre completo

Cargo Institucion Firma

| / / I irma.
Coloque el nombre de Cologue el nombre de Ia Coloque su firma
cargo que ocupa en la g

L, Institucion.

Institucion.
Coloque el nombre del Coloque el nombre de la Coloque su firma.
cargo que ocupa en la Institucion.
Institucion.
Coloque el nombre del Coloque el nombre de la Coloque su firma.

cargo que ocupa en la
Institucion.

Institucion.



3.4 Temas a observar / tratar

Organizacion de la Institucién que visita

Historia Institucional

Coloque una breve resefia de la institucion, empresa u
organismo.

Estructura Organica

Coloque la estructura organica de la instituciéon, empresa u
organismo

Perfil de Profesores/Instructores

Coloque el perfil de los Profesores/instructores de la
Institucion, empresa u organismo.

Estudiantes/participantes

Coloque el perfil de los estudiantes/participantes de la
Institucion, empresa u organismo.

Convocatoria/seleccion de los
participantes

Coloque informacion referente a la forma en que se realiza la
convocatoria/seleccién de los participantes de la institucion,
empresa u organismo.

Areas de Formacién

Enuncie las diferentes areas y especialidades de formacion o
capacitacion desarrolladas por la Institucién, empresa u
organismo.

Modalidades y Modos de Formacién

Mencione las diferentes modalidades y modos de formacién
utilizadas por la institucion, empresa u organismo.

Metodologias implementadas

Elaboracién de NTCL:

Mencione los avances referentes a la elaboracion de Normas
de Competencia Laboral (NCL) desarrollado e implementado
por la institucién, empresa u organismo.

Elaboraciéon de Disefios Curriculares:

Mencione los avances referentes a la elaboracién de disefios
curriculares basados en Habilidades o Normas de
Competencia Laboral (NCL), desarrollado e implementado por
la institucion, empresa u organismo.

Evaluacion de competencias

Mencione los avances referentes a los procesos de
evaluacion del recurso humano basados en un enfoque de
competencia laboral o habilidades, desarrollados e
implementado por la institucién, empresa u organismo.

Certificaciobn de competencias

Mencione los avances desarrollados e implementados por la
institucion, empresa u organismo, referente a los procesos de
certificacion del recurso humano basados en un enfoque de
competencias o habilidades.

Ejes transversales

Mencione los avances desarrollados e implementados por la
institucion, empresa u organismo, referentes a los ejes o




maodulos actitudinales o conductuales (competencias blandas)
incluidos en los programas de formacion.

Gestion de Calidad

Mencione los avances desarrollados e implementados por la
institucion, empresa u organismo, referentes a la
implementacion de un sistema de gestién de la calidad.

Certificacion

Mencione los avances desarrollados e implementados por la
institucion, empresa u organismo referente al reconocimiento
de las competencias formativas y laborales.

Proceso de Inscripcién/Admisién

Coloque los avances desarrollados e implementados por la
institucion, empresa u organismo referente a los procesos de
inscripcion o admisién de participantes en los cursos o
programas de formacion.

Recursos y material didactico

Insumos

Describa el método o estrategia desarrollada e implementada
por la institucion, empresa u organismo referente a la
adquisicion de los insumos requeridos en cada modulo
formativo de cursos y programas de formacion.

Instalaciones

Describa el método o estrategia desarrollada e implementada
por la institucion, empresa u organismo referente a las
instalaciones requeridas en cada médulo formativo para los
cursos y programas de formacion.

Equipos (Manual de Uso, etc.)

Mencione el método o estrategia desarrollada e implementada
por la institucion, empresa u organismo referente a la
adquisicion de los equipos requeridos en cada modulo
formativo para los cursos y programas de formacion.

Laboratorios y Talleres

Describa el método o estrategia desarrollada e implementada
por la institucion, empresa u organismo referente a la
utilizacién o uso de los laboratorios y talleres requeridos en
cada maédulo formativo de cursos y programas de formacion.

Evaluacion de conocimientos,
habilidades y actitudes de los
participantes

Mencione el método implementado por la institucién, empresa
u organismo referente a la evaluacién de conocimientos,
habilidades y actitudes de los participantes o estudiantes.

Supervision en la ejecucion de los cursos o programas de formacién

Técnica

Describa el método desarrollado e implementado por la
institucion, empresa u organismo referente a la supervision
técnica de los programas o cursos de formacion.

Administrativa

Describa el método desarrollado e implementado por la
institucion, empresa u organismo referente a la supervision
administrativa /metodoldgica de los cursos o programas de
formacion.




Describa la forma en que la institucion, empresa u organismo

Vinculo empresarial ) :
articula con el sector empresarial.

Describa la forma en que la institucion, empresa u organismo
Seguimiento a egresados realiza el seguimiento de egresados de los cursos o
programas de formacion.

Uso de Tecnologias

Describa la forma (software o aplicacién) en que la institucién,

Administracién . . - o )
empresa u organismo realiza su gestion administrativa.

Describa la forma (software o aplicacion) en que la Institucion,
Academia empresa u organismo realiza su gestion académica o
educativa.

Describa si la institucion, empresa u organismo realiza

Prospeccién laboral : T ]
investigacion laboral o prospeccion.

Actividades realizadas con centros u Describa si la institucion, empresa u organismo mantiene
organismos internacionales vinculo con Centros Internacionales.

Observaciones:

Coloque los comentarios u observaciones que considere necesarios sobre los temas o
subtemas tratados/observados.

Anexos:

Adicione los documentos, fotos y minutas de reunién que considere necesario para
aclarar/profundizar en algunos temas relacionados con la visita técnica. También debe
colocar las actividades realizadas por dia.



