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SOLICITUD DE ACCESO AL PROGRAMA ENTSYS

Nombre Apeilido Cargo Dependencia |
— —————ae—— -=_J
ACCESO S0NCTado
Firma del solicitante
Mombre Apedlica Cargo Lependencia

Inspeccian

Firma del superiar que correspanda (%)

(*} En el caso de las Inapeccionss Departamentalas el formulario debera estar firmado por ¢l Secretario vo Inspectar

Departamental

En las Contadurias Departameantales sera firmada par el Jefe de Cantaduria yio Director de la Divisian Hacenda,

En las oficinas de Monleviden el farmulario lo firmara el Jefe jerérquico superior

Es responsabilidad de cada jefe los mantenimientos y accesos a la informacion del Organismo, asi
como informar i se ha realizado alguna medificacion en cuanto a posibles traslados de funcionarios
a otras dependencias, solicitar la baja inmediata de acceso al ENTSYS, segun el perfil otorgado espe-
cificamente para esa oficina. El jefe sera el responsable de solicitar nuevamente gl acceso al funcio-

nario con el perfil ezpecifice de la nueva oficina.

Este formulario serd enviado por cada dependencia.
El mismo estara dispenible en la pagina web de la Institucion.
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