FORMULA N°F2

 

 

Instituto Nacional de Fomento Cooperativo

INFOCOOP
PROCESO DE OPERACIONES
INFORMACIÓN ADMINISTRATIVA Y LEGAL
 
1.-INFORMACION ADMINISTRATIVA
1 COOPERATIVA__________________________________________________________
 
1.1 RESOLUCION #______________  1-2  CEDULA JURIDICA_________________
 
1-3 CLASE DE COOPERATIVA___________________________________________
1-4 ACTIVIDAD(ES) O  SERVICIOS 
_____________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
1.5 ASOCIADOS:
 
Iniciales:_________________
Actuales:​​​​​​​​​​​​​​​_________________
Activos:__________________
1.6 CAPITAL SOCIAL PAGADO
 
Inicial __________________
Actual__________________
 
Política de Capitalización 

(Detalle)_____________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
 
1.7- INTEGRACION CUERPOS ADMINISTRATIVOS
 1.7.1 Consejo de Administración

                                                Nombre                       Vence
 Presidente_______________________________________________________________

Vicepresidente__________________________________________________________

Secretario_______________________________________________________________

Vocal 1​​​​​​​​__________________________________________________________________

Vocal 2__________________________________________________________________

Vocal 3 __________________________________________________________________

Suplente 1_______________________________________________________________

Suplente 2_______________________________________________________________

 1.7.2 Comité de Vigilancia

                                              Nombre                         Vence
Presidente_______________________________________________________________

Vicepresidente__________________________________________________________

Secretario_______________________________________________________________

Vocal ​__________________________________________________________________

1.7.3 Comité de Educación 

                                              Nombre                         Vence
Presidente_______________________________________________________________
Vicepresidente__________________________________________________________

Secretario_______________________________________________________________

Vocal ​__________________________________________________________________

1.7.4 Comité de Crédito

                                              Nombre                         Vence
Presidente_______________________________________________________________

Vicepresidente__________________________________________________________

Secretario_______________________________________________________________

Vocal ​___________________________________________________________________

1.7.5. Periodicidad de Sesiones

                                                                Sesiona cada

                                                                  semana         15 días             mes

Consejo de Administración                    __________ __________  ____________

Comité de Vigilancia                              __________  _________  ____________

Comité de Educación                             __________ _________  ____________     

Comisión de Crédito                              _________  _________  _____________

1.8 GERENTE
Nombre:____________________________________________

Nivel Académico_____________________________________

Nombrado por el Consejo de Administración , en sesión # _________del ___ de____________________________________________________________________

1.9 CONTADOR
Nombre:_________________________________________________________________

Carné #​​​​​​​​​​​​​​​​​__________________________________________________________________

Años de servicio para la cooperativa____________________________________

1.10 CANTIDAD DE EMPLEADOS DE LA COOPERATIVA________________
 

2.-INFORMACION LEGAL
Ultimo Registro

	2.1 LIBROS DE ACTAS
	LEGALIZADO
	ACTA
	FECHA
	FOLIO

	2.1.1Asambleas
	 
	 
	 
	 

	2.1.2 Cons. Administración
	 
	 
	 
	 

	2.1.3 Comité de  vigilancia
	 
	 
	 
	 

	2.1.4.Comité de Educación
	 
	 
	 
	 

	2.1.5 comisión de crédito
	 
	 
	 
	 


	2.2 CONTABILIDAD (1)
	LEGALIZADO
	ACTA
	FECHA
	FOLIO

	2.2.1  Diario
	 
	 
	 
	 

	2.2.2  Mayor
	 
	 
	 
	 

	2.2.3 Inventarios y Balances
	 
	 
	 
	 

	
	 
	 
	 
	 

	
	 
	 
	 
	 


 TARJETA REGISTRO DE ASOCIADOS (1)  _________________________________________

 2.3 PÓLIZA DE FIDELIDAD 

 #_______________  Monto asegurado ¢___________________________________________________

 2.4.1 Clase de Póliza__________________________posiciones______________________________

                                                                                        Individual______________________________

 2.4.2 EMPLEADOS ASEGURADOS

Nombre                                              # póliza                          Monto asegurado 

_______________________                  __________________                _________________________

_______________________                  __________________                _________________________

_______________________                  __________________                _________________________                     

_______________________                  __________________                _________________________                     

(1) Es estrictamente necesario, de acuerdo con el Reglamento General de Créditos y Avales, que dichos libros estén debidamente legalizados y al día , así como la póliza de Fidelidad debe estar vigente.

  

2.5 SE ENVIA  AL PROCESO DE GESTIÓN Y SEGUIMIENTO LA INFORMACIÓN QUE SE INDICA EN EL ARTÍCULO 98 DE LA LEY DE ASOCIACIONES COOPERATIVAS:

 
SI

 
NO

3-CONTROL INTERNO:
3.1 CALIDAD DE LOS PROCEDIMIENTOS DE CONTROL INTERNO


 Aceptable




No aceptable

 Los suscritos declaramos, que la información aquí suministrada es cierta , lo cual puede ser verificado en cualquier momento, y aceptamos que, en caso de comprobarse lo contrario, la solicitud de crédito de nuestra Representada que se encuentra en estudio, se le suspenda el trámite, hasta tanto se hagan las correcciones del caso.

 

____________________                      


    _______________________________________

Gerente                               




            Presidente Consejo de Administración

 

_______________________________

Presidente Comité de Vigilancia
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