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Encuesta Dirigida a los Jefes de las Unidades Organizativas

1) Nombre de la Institucion: Teléfono:

809-935-3461

Junta del Distrito Municipal de Cumayasa Fax:

2) Nombre de la Unidad Organizativa:
Departamento de Contabilidad

3) Dependencia de:
Alcaldia

4) Objetivo General de la Unidad:

e Establece procedimientos generales y especificos para el efectivo control y seguridad de los registros contables.

e Elabora, de acuerdo a las disposiciones legales, los estados financieros de la Institucion.
e Vigilar el correcto uso de los ingresos.
o Vigilar el ejercicio del gasto publico adjunto al presupuesto de ingreso de la institucion.

5) Descripcion de las Funciones Correspondientes a la Unidad:

Registros de gastos e ingresos.

Nomina.

Custodiar y distribuir las recaudaciones de la institucion.
Cobrar impuestos.

Pagos entre cuentas.

Gestionar con el banco préstamos, impuestos etc.
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(Utilice hojas adicionales en caso de ser necesario)

6) Dependencias de la Unidad:

Contabilidad.
Auxiliar y caja.
Tesorera.
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7) Titulo y Cantidad de los Puestos que Integran la Unidad:

e Tesorera (l)
e Contable (1)
o Auxiliar y cajera (1), la auxiliar de contabilidad esta trabajando en el drea de cajera.

8) En qué Procesos se Involucra la Unidad y Cudles de ellos se Originan en la Misma:

|.  Pagos de némina.

2. Cobro de impuestos.

3. Elaboracién de cheques.
4. PagosalaTSS.

9) Servicios que Ofrece al Publico o a otra Unidad Administrativa de la Institucion:

o Informaciones.

10) Recomendaciones del Encargado de la Unidad para el Redisefio de la Estructura:

I. Establecer expectativas y objetivos claros.

2. Identificar las fuerzas y debilidades de su organizacién como es ahora y lo que en el exterior amenaza su éxito.
3. Describir las reglas de funcionamiento.
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