
VERSIÓN 2025 

FORMULARIO DE COMPENSACIÓN DE HORAS 

FECHA DE SOLICITUD: …..…. /...……. /...……. 

FUNCIONARIO/A:                                                                                           C.I. N°:                                                         

DEPENDENCIA                                                                                                CARGO: 

DÍA Y HORARIO HABITUAL DE TRABAJO: 

DURACIÓN DEL TRABAJO DE CAMPO 

FECHA DE INICIO FECHA DE TERMINO DESDE HORA HASTA HORA 

……. / ……. / ……. ……. / ……. / ……. …..... : …….. …..... : …….. 

DÍAS Y HORAS A COMPENSAR  

FECHA DE INICIO FECHA DE TERMINO DESDE HORA HASTA HORA 

……. / ……. / ……. ……. / ……. / ……. …..... : …….. …..... : …….. 

MOTIVO 

_ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ 
FIRMA DEL/LA FUNCIONARIO/A 

DIRECTOR/A DE LA DEPENDENCIA DIRECTOR DE TALENTO HUMANO 

 

 

 

 

Observación: Las compensaciones no serán utilizadas para justificar las llegadas tardías o ausencias efectuadas con 

anterioridad al pedido de compensación (Art. 33° Res. Rec. 1407/2014). 

Los campos deben ser completados por la persona solicitante. 

 

COMPROBANTE DE RECEPCIÓN 

PARA EL FUNCIONARIO/A: CI N°: 

DÍAS Y HORAS A COMPENSAR MOTIVO 

FECHA DE INICIO FECHA DE TÉRMINO DESDE HORA HASTA HORA 

 

……. / ……. / ……. ……. / ……. / ……. …..... : …….. …..... : …….. 

……. / ……. / ……. 
 

FECHA DE RECEPCIÓN EN LA DTH FUNCIONARIO/A DE LA DTH 

 

Universidad Nacional de 

Asunción 
FACULTAD DE CIENCIAS SOCIALES   
DIRECCIÓN DE TALENTO HUMANO   
www.facso.una.py  
Telefax: 595 21 510-407 
San Lorenzo - Paraguay 


