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CARTA NORMATIVA RH 98—01 ENM]ENDAS AL REGISTRO SEMANAL DE .

ASISTENCIA

En vxrtud del Artlculo 13.0,0, Jornada de Trabajo del Reglamento de Personal para empleados enel

servicio de carrera y el Articulo 12.0.0 del Reglamento de Personal para empleados en el servwlo de
conﬁanza se elimina el uso de la hoja de as1sten01a por un s1stema electromco

- El registro de asistencia se llevara a cabo utlhzando el reIOJ electromco La asistencia al trabajo se

propésito, la cual consta de una barra codxﬁcada (Bar Code), que reglstrara la asistencia al ser pasada
por el reloj ; ,

o registrara en el reloj electronico a través del uso de una tar_|eta prov1sta a cada empleado para tal -

1. Los empleados en el servicio de carrera y el personal en‘el  servicio de confianza que registra =

' su asistericia cuatro (4) veces al dia, registraran (poncharan) la hora de entrada y sahda de la mafiana
y de la tarde, segun el horarlo selecc1onado

AM ) j o PM
(entrada) 8:00 - 12;00 (salida) * (entrada) 1:00 - 4: 30 (sahda)
(entrada) 8 30 - 12:00: (sahda) o (entrada) 1:00 - 5:00 (sallda)

Se excluye de esta d1sposwlon a los empleados que ocupan puestos de Exammador y el personal K

autorizado a ponchar dos veces al dia.
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2. Los'empleados que ocupan puestos de Examinador registrarn sus horas de entrada y salida’

en el Informe de Trabajo Semanal del Area de Examen. El informe debera indicar la hora de entrada

y sahda dela maﬁana y de la tarde segun el horario seleccronado

AM - | | - PM

(entrada) 8:00 - 12:00 (sahda) ‘ " (entrada) 1:00 - 4:30 (sahda)
(entrada) 8:30 - 12: 00 (sahda) o (entrada) 1:00 - 5:00 (sahda)

El Supervisor o encargado dela asrstencra certificara el Informe de Trabajo Semanal y lo envraré a
la Oﬁcrna de Recursos Humanos :

N .

3 ‘ Los empleados autorizados a registrar su. asistencia dos (2) veces al d1a poncharan al llegar’

en ¢l mafiana y al concluir sus labores. Durante el dia de trabajo estos empleados deberan tomar una

- hora para ingerir alimentos (almuerzo). El sistema  electronico de asistencia descontara

autométrcamente una hora durante el turno de trabajo para regrstrar el disfrute de este perlodo

~ Este’ grupo de empleados debera cumplir con ina Jornada de trabajo drarla minima de siete horas
Ly medra (7.5 horas). De ser menor deberd estar Justrﬂcado en el Regrstro de Asrstencra ‘

4. - Se prohlbe ’IERMINANTEMENTE que un empleado regrstre en el I'el()j electromco fa hora

de entrada o salida de otro ernpleado Esta conducta sera motrvo de accron drsciplmarra

5. Los empleados que ocupan puestos 1o exentos deberan regrstrar sus horas de entrada'y sahda j

de acuerdo al horario seleccionado a menos que hayan sido autorizados a trabajar trempo extra por.
su supervisor inmediato o por el Jefe del Area u Oficina. Esta " autorizacion se régistrara en el

o »formularro Regrstro de Asrstencra—Autorrzacron de Exoepcxones o Correccion de Errores.

- Se establece una, excepcrén a esta norma para el ponche de entrada el cual podra reahzarse hasta |
~cinco (5) minutos antes de la hora de entrada seleccronada \ ‘
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6. Se ut1hzara el formulano Reglstro de Asistencia - Autonzacmn de Excepciones o

Correcclon de Errores para registrar, verificar o correglr ponches(excepclones) Ademas este
formulano se utilizara para:

solicitar autorlzamén para ausentarse

a

b. © justificar ausencias, tardanzas y salidas antlclpadas

C. notificar tlempo unll?ado para as1st1r a adlestramlentos 0 reahzar trabajo fuera de la
, - oficina, ‘ : .

d.  notificar ponches olvidados, ponches atrasados o adelantados o cualquier error
‘ registrado en el ponchador;

€. autorizar a los empleados no exentos a trabajar tlempo adlclonal ala Jornada dlana

0 semanal (horas extras)

Los empleados que ocupan puestos de Examinador utlhzarén el formulario solamente cuando ocurran
las sﬁuacwnes descrltas en el puntoayb. '

Sera responsablhdad del empleado completar el formularlo con antelacmn a la fecha en que se
ausentara o tan pronto sea posible, en caso de ausenc1as imprevistas. En caso:de olvido o retraso al

; ponchar, deberd llenarse inmediatamente despues que ocurra el evento o tan pronto el empleado notef

el olvido.

Toda excepcmn sefialada en el Reporte de Excepciones y en el Reporte de Ausenmas debera estar
Justlﬁcada o aclarada en el Reglstro de As1sten01a ! :

La persona encargada de la asistencia o el Supervisor deberan tener y proveer al empleado el
formulano Reglstro de Asnstencla Autorlzaclon de Excepcnones 0 Correccmn de Errores.

El fonnulano snempre debera estar ﬁrmado por el Superv1sor 1nmed1ato

Este formularlo sustltuye el de Sohcltud de Autorlzacmn para Ausentarse de la Corporacmn No .

‘obstante, se observaran las . préacticas relamonadas a cémo y cuando llenar el fomulario en caso de .

ausencias por enfermedad 0 asunto personal.
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IR A En las ocas1ones en que el empleado deba regresar a la Corporacxon luego de partlclpar en
.~ un ad1estram1ento o efectuar traba]o fuera de la oficina, debers registrar como hora de entrada la
“hora de llegada a la oficina. Debera efectuar los ponches que aphquen al penodo de tlempo que ‘

- permanezca enla oﬁcma o

Cuando el empleado a31sta ala oﬁcma y deba sahr para part1C1par en un adlestratmento o‘

~ '\eféctuar algin trabajo, debera registrar la hora en que se marcho. De regresar a la oficina, deberd
- registrar la hora en que regres6. Deberd efectuar los ponches que aphquen al penodo de tlempo que
‘ ‘permanezca en la oﬁcma .

El personal autonzado a reglstrar su asistencia dos veces al d1a esta exento de esta norma ‘

| Todos los. empleados deberdn informar. el tiempo- utilizado para’ partic;par en
L ~adnestramnentos 0 efectuar tl‘ﬂbﬂjo fuera dela oﬁcma, segun indlcado en el punto 6.c..

8 Const1tu1ra una v1olac1én a las normas establecxdas en esta Carta Normatlva el que cualqulerf
‘ empleado remmda en la conducta de no reglstrar su asistencia dlarla : i

9. Todos los viernes a las 2 ()() p.m. o encargado de asnstencm 0 Superv1sor decada umdad de

trabajo enviar4 a la Oficina de Recursos Humanos los Registros de Asistencia - Autorlzaclon de

- Excepciones o Correccion de Errores, que hubiesen sido completados durante la semana. La
. Oficina de Recursos Humanos registrara las excepciones y correcciones autorizadas, Durante la
" semana slgulente se enviara el Reporte de Ausencias y el Reporte de Excepcxones (Absent Report
'y Time Card) a cada 4rea u oficina, Fl encargado de asistencia 0 Supemsor venﬁcaré los reportes;

y , anotar4 al lado de cada dia o fraccion de dia ausente contra que licencia se descontara dicha

* - ausencid. De prevalecer algun error o excepcmn “deber4 indicar la accion a seguir-en el Regnstro de

« Asistencia. Ademas debera justificar por qué no se completé este formulario el dia que ocurrio la

”exepcxon o error, El Supemsor y el Director de Oficina o VwepresIdente de Area deberin certificar
‘los reportes Luego los enviaran a la Oficina de Recursos Humanos en o antes del jueves dela

| 'semana que se env1aron ‘los mlsmos | ‘ ‘ ~ X

Todos los martes a las 2 00 p.m. el encargado de amstenma 0 Superv1sor de Exammadores
enviara a la Oficina.de Recursos Humanos el Informe de Trabajo Semanal de cada Examinador

ylos Regnstros de Asistencia - Autorizacién de Excepcnones 0 Correcclén de Errores, que.
_ hubiesen sido completados durante la semana anterior. La Oficina de Recursos Humanos registrara
las excepciones y correcciones. autorizadas. Posterlormente el Superv1sor recibiré el Reporte de
. Ausencias 'y el Reporte de Excepcmnes (Absent Report 'y Time Card) El encargado de amstencna
0 Supemsor verificar4 los reportes; y , anotaré al lado de cada dia o fraccion de dia ausente contra -
~que licencia se descontara dicha ausencia. El Vicepresidente o el Asistente de Vlcepresndente de Area
 debera certificar los reportes. Estos deberén ser enviados a la Oﬁcma de Recursos Humanos no mas '

tarde del viernes de la semana en que los' rembleron
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10. - - La Oficina de Recursos Humanos mantendra el sistema de control de asistencia para llevar -
¢l balance de licencias acumuladas y preparar mformes trlmestrales de Ia asistencia, licencias,
ausencias y tardanzas de los: empleados ‘ o

Penodlcamente la Oficina de Recursos Humanos emitira mfonnes donde 1dent1ﬁca Casos con
: problemas crénicos de ausencias, tardanzas u omision en el registro de la asistencia. Entiéndase por
~ ¢ronico casos de empleados que: habltualmente se ausentan, llegan tarde o reinciden en la conducta
‘ de olvidar reglstrar su asistencia. : ‘

12 En aquellos casos en que un empleado pxerda o mutile la tat]eta de registro de asxstencna ~
debera informarlo, por esctito a la Oficina de Recursos Humanos para adquirir otra. El costo de

- dicha adquisicion seré el prevaleciente al momento en que ocurra 1a situacion y serd. pagado por el
empleado Diariamente, hasta tanto no reciba la tarjeta nueva, el empleado tramitarg el registro de
su asistencia utlhzando el procedlmlento descrlto en el inciso 6, sin que medie penalldad alguna

13, - Para penodos de ‘ausencia de tres (3) dias 0 més se continuara utlhzando el formularlo de
- Solicitud de Licencias. =~ S R :

Exhortarnos a que todo el personal cumpla ﬁelmenté con las normas aqui establecidas.

'FECHA DE EFECTIVIDAD: 1 de mayo de 1998
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Recursos Humanos octubre/1997
CORPORACION DE SEGURO DE ACCIONES Y DEPOSITOS
DE COOPERATIVAS DE AHORRO Y CREDITO
OFICINA DE RECURSOS HUMANOS

REGISTRO DE ASISTENCIA - AUTORIZACION DE EXCEPCIONES O CORRECCION DE ERRORES

A. SOLICITUD

NOMBRE DEL EMPLEADO FECHA

ﬁREA U OFICINA

DIA (S), MES Y ANO:

PERIODO DE TIEMPO AM. P.M. TODO EL DIA
B. JUSTIFICAGION
AUSENCIA* ' ASUNTO OFICIAL
ENFERMO VISITA AL MEDICO TRABAJO FUERA DE LA OFICINA (Especifique)

ASUNTO PERSONAL (ESPECIFIQUE)

ADIESTRAMIENTO

ERRORES EN PONCHE

OLVIDO PONCHAR HORA
CORRECCION EN HORA DE ENTRADA HORA
O SALIDA
FIRMA DEL EMPLEADO
C. ACCION
IAUSENCIA AUTORIZADA CON CARGO A: NO AUTORIZADA (JUSTIFIQUE) SIN CARGO i
VACACIONES COMENTARIOS (JUSTIFICACION)
ENFERMEDAD
_____TC
SIN SUELDO
CORRECCION DE PONCHE
IAUTORIZADO
D. TRABAJO EN EXCESO DE LA JORNADA DIARIA O SEMANAL (HORAS EXTRAS) **
FECHA - HORARIO AUTORIZADO NO AUTORIZADO

E. CUANDO EL EMPLEADO NO PUEDA ANTICIPAR QUE SE AUSENTARA, EL. SUPERVISOR O LA PERSONA QUE DESIGNE
PODRA COMPLETAR ESTE FORMULARIO UNA VEZ EL EMPLEADO NOTIFIQUE QUE SE AUSENTARA.

PERSONA QUE TOMO O RECIBIO EL. MENSAJE VIA DE COMUNICACION FECHA

* INCLUYE TODO PERIODO DE TIEMPO QUE UN EMPLEADO SE AUSEN™= NSl TRARA IO FIRMA DEL SUPERVISOR

u .
HASTA UN MAXIMO DE DOS DIAS CONSECUTIVOS. ** EMPLEADO! DEROGADA POR: ' GMM




