EVALUACION ACTIVIDADES DE BIENESTAR Y
SEGURIDAD Y SALUD EN EL TRABAJO

GESTION ESTRATEGICA DE TALENTO HUMANO
UNIDAD NACIONAL DE PROTECCION

DATOS DEL(A) SERVIDOR(A) PUBLICO(A)

JORNADA DE FORTALECIMIENTO INSTITUCIONAL

— N 0

Dependencia: QT - oy e Fecha de Elaboracién: [===" |D’Q | Lol 4 |
\ . f‘\ . ) DD MM AAAA
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Cargo Actual: Q\ Jdl oe J:H-::cd 2 Numero de Identificacion: :’3%- OIS &< |
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ACTIVIDAD A EVALUAR:

OBJETIVO (Espacio diligenciado por el personal del Grupo de SSTEI)

FORTALECER LAZOS INTERNOS A TRAVES DE LA PROMOCION DEL TRABAJO EN EQUIPO Y LA SANA CONVIVENGIA COMO
ESTRATEGIA DE INTERVECION RESPONDIENDO A LOS RESULTADOS OBTENIDOS EN CLIMA LABORAL EN LA BATERIA DE
RIESGO PSICOSOCIAL.

£QUE LO MOTIVO A PARTICIPAR EN LA ACTIVIDAD?

EVALUACION DE LA ACTIVIDAD

1. Por favor marque con una X su percepcion

J

F3
e

ITEM

No aplica
Deficiente
Puede
mejorar
Bueno

Las actividades desarrolladas.

Lugares en los cuales se desarrollo la actividad.

Logistica de Ia actividad (transporte, refrigerios, almuerzo)

Puntualidad en la ejecucion de la actividad.

Participacion de los servidores Publicos.

El método de promocion de la actividad.

Distribucion del tiempo.

Atencidn del personal de Bienestar y/o Seguridad y Salud en el Trabajo,

Calidad en el desarrollo de la actividad.

o|o|o|~|o|o]a]w|n] <

La Informacién previa a la actividad fue clara y completa (Lugar, hora, logistica, alimentacién)

-
-

En términos generales como califica la actividad

B y \,\} \/SK X >,(X>< Excelente

1 [¢Considera que la actividad contribuy6 en alguna medida a su bienestar personal, familiar ylo laboral? l Si I B | NO l

2 |Por favor marque con una X los beneficios aportados por esta actividad (Puede seleccionar més de un enunciado)

Disfrutd de tiempo en familia (conteste Unicamente si la actividad permitio la participacién de uno o mas integrantes de su grupo familiar).

La actividad le permitié conocer nuevas personas o comparieros

Conoci6 un lugar que no conocia

ale |z ]w

Redujo sus niveles de estrés

X

Considera que sus hijos utilizaron su tiempo libre adecuadamente (conteste si la actividad estaba dirigida exclusivamente a sus hijos)
e.

f. |Su participacion en la actividad le hizo incurrir en gastos inesperados

3 |Describa, que otros beneficios le trajo la actividad

Nos gustaria conocer sus sugerencias frente a actividades que considere que puedan mejorar su calidad de vida (personal, familiar y/o
laboral), por favor entincielas a continuacién

E

SUGERENCIAS Y COMENTARIOS

Archivese en:  Archivo Digital de cada una de Ias actividades
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EVALUACION ACTIVIDADES DE BIENESTAR Y
SEGURIDAD Y SALUD EN EL TRABAJO

GESTION ESTRATEGICA DE TALENTO HUMANO
UNIDAD NACIONAL DE PROTECCION

DATOS DEL(A) SERVIDOR(A) PUBLICO(A) \O |

Dependencia: ’\:) :ti !\ ECON X en gl{[ WO . Fecha de Eiaboracion: | \QO I 06 | QOQA’]
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ACTIVIDAD A EVALUAR:
JORNADA DE FORTALECIMIENTO INSTITUCIONAL

OBJETIVO (Espacio diligenciado por el personal del Grupo de SSTBI)
FORTALECER LAZOS INTERNOS A TRAVES DE LA PROMOCION DEL TRABAJO EN EQUIPO Y LA SANA CONVIVENCIA COMO
ESTRATEGIA DE INTERVECION RESPONDIENDO A LOS RESULTADOS OBTENIDOS EN CLIMA LABORAL EN LA BATERIA DE

RIESGO PSICOSOCIAL.

e B ke ekl &d ougo bl

EVALUACION DE LA ACTIVIDAD ]

1. Por favor marque con una X su percepcion

Puede
mejorar
Bueno

ITEM

z
°

No aplica
Deficlente

Las actividades desarrolladas.

Lugares en los cuales se desarrollo la actividad.

Logistica de la actividad (transporte, refrigerios, almuerzo)

Puntualidad en la ejecucion de la actividad.

Participacion de los servidores Publicos.

El método de promocion de la actividad.

Distribucidn del tiempo.

Atencion del personal de Bienestar y/o Seguridad y Salud en el Trabajo.

Calidad en el desarrollo de l2 actividad.

La Informacién previa a la actividad fue clara y completa (Lugar, horg, logistica, alimentacién)

Lod el ] Heod 6 0 N 27 FINY N

-
o

\{(A K'( K K\< K x KX Excelente

En términos generales como califica la actividad

-
pry

¢Considera que la actividad contribuy6 en alguna medida a su bienestar personal, familiar y/o laboral? i S1 I S l NO l
Por faver marque con una X los beneficios aportados por esta actividad (Puede seleccionar més de un enunciado)

Disfrutd de tiempo en familia (conteste Gnicamente si la actividad permitié la participacién de uno o més integrantes de su grupo familiar).

La actividad le permitié conocer nuevas personas o comparieros 2

Conocid un lugar que no conocia
Redujo sus niveles de estrés

a o |o [

Considera que sus hijos utilizaron su tiempo libre adecuadamente (conteste si Ia actividad estaba dirigida exclusivamente a sus hijos)

e.
f |Su participacin en la actividad le hizo incurrir en gastos inesperados

3 |Describa, que otros beneficios le trajo la actividad

Nos gustaria conocer sus sugerencias frente a actividades que considere que puedan mejorar su calidad de vida (personal, familiar yio
laboral), por favor enincielas a continuacién

| -

et danda los odividedy &kl (eging

Archivese en:  Archivo Digital de cada una de las actividades







EVALUACION ACTIVIDADES DE BIENESTAR Y
SEGURIDAD Y SALUD EN EL TRABAJO

GESTION ESTRATEGICA DE TALENTO HUMANO
UNIDAD NACIONAL DE PROTECCION
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ACTIVIDAD A EVALUAR:
JORNADA DE FORTALECIMIENTO INSTITUCIONAL

OBJETIVO (Espacio diligenciado por el personal del Grupo de SSTBI)

FORTALECER LAZOS INTERNOS A TRAVES DE LA PROMOCION DEL TRABAJO EN EQUIPO Y LA SANA CONVIVENCIA COMO
ESTRATEGIA DE INTERVECION RESPONDIENDO A LOS RESULTADOS OBTENIDOS EN CLIMA LABORAL EN LA BATERIA DE
RIESGO PSICOSOCIAL.

ZQUE LO MOTIVO A PARTICIPAR EN LA ACTIVIDAD?
— (] =
jiwfle olre. mals COv s COMmpolnercs .

I EVALUACION DE LA ACTIVIDAD
( g )
1. Por favor marque con una X su percepcién
s =2 . 2
= £ e < =} =
No. ITEM E £ gs g 5
o & & g @ 2
=z a E i
1 |Las actividades desarrolladas. a
2 |Lugares en los cuales se desarrollo la actividad. K
3 |Logistica de la actividad (transporte, refrigerios, almuerzo) X
4 [Puntualidad en Ia ejecucion de la actividad. M.
5 _|Participacion de los servidores Publicos. NE
6 |El método de promocion de la actividad. Y
7 |Distribucion del tiempo. b S
8 |Atencidn del personal de Bienestar y/o Seguridad y Salud en el Trabajo. ¥~
9 |Calidad en el desarrollo de la actividad. A
10 |La Informacién previa a la actividad fue clara y completa (Lugar, hora, logistica, alimentacion) 7L
11 |En términos generales como califica la actividad s
1 |¢Considera que la actividad contribuy6 en alguna medida a su bienestar personal, familiar y/o laboral? | SI I 7L I NO I
2 _|Por favor marque con una X los beneficios aportados por esta actividad (Puede seleccionar mas de un enunciado)
Disfrutd de tiempo en familia (conteste Unicamente si [a actividad permitié la participacién de uno o mas integrantes de su grupo familiar).
a.
b. |La actividad le permitié conocer nuevas personas o comparneros
c. |Conocié un lugar que no conacia -
d. |Redujo sus niveles de estrés P
Considera que sus hijos utilizaron su tiempo libre adecuadamente (conteste si la actividad estaba dirigida exclusivamente a sus hijos)
e,
. |Su participacion en la actividad le hizo incurrir en gastos inesperados
3 |Describa, que otros beneficios le trajo la actividad )
2 = ! g i - ~ e — i = -
PAse LN did Soper BoeND €M COMPOln O de —08CE M5 Comp—
— - o= T — o T - o
ApherCs @l beneficio poara mi Jue gue es g la Lose aco m,ccmcméﬁi
T T T [ !
4 Nos gustaria conocer sus sugerencias frente a actividades que considere que puedan mejorar su calidad de vida (personal, familiar y/o
laboral), por favor endncielas a continuacién
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EVALUACION ACTIVIDADES DE BIENESTAR Y
SEGURIDAD Y SALUD EN EL TRABAJO
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UNIDAD NACIONAL DE PROTECCION
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Ndmero de Identificacion:

Cargo Actual:

ACTIVIDAD A EVALUAR:
JORNADA DE FORTALECIMIENTO INSTITUCIONAL

OBJETIVO (Espacio diligenciado por el personal del Grupo de SSTBI)
FORTALECER LAZOS INTERNOS A TRAVES DE LA PROMOCION DEL TRABAJO EN EQUIPO Y LA SANA CONVIVENCIA COMO

ESTRATEGIA DE INTERVECION RESPONDIENDO A LOS RESULTADOS OBTENIDOS EN CLIMA LABORAL EN LA BATERIA DE
RIESGO PSICOSOCIAL.

¢QUE LO MOTIVO A PARTICIPAR EN LA ACTIVIDAD?

dig Froten c}@, /05 fxcdYaowma d QC,TE\;L‘-C,Q\@’Q'_:\ FuUe viaos
N -
k~inda. Ja. entidad
I EVALUACION DE LA ACTIVIDAD
r : ™
1. Por favor marque con una X su percepcién
I 2 < i
< : | 2B | e s
No. ITEM o 2 55 5 s
o = £ A o
2 3 2 &
1 [Las actividades desarrolladas. X
2 |Lugares en los cuales se desarrollo la actividad. A
3 |Logistica de la actividad (transporte, refrigerios, almuerzo) X
4 |Puntualidad en la ejecucion de la actividad. W
5 |Participacién de los servidores Puablicos. o
6 |El método de promocion de la actividad. A
7 |Distribucién del tiempo. X
8 |Atencion del personal de Bienestar y/o Seguridad y Salud en el Trabajo. x
9 |Calidad en el desarrollo de la actividad. A
10 |La Informacion previa a la actividad fue clara y completa (Lugar, hora, logistica, alimentacion)
11 |En términos generales como califica la actividad X
1 |¢Considera que la actividad contribuyé en alguna medida a su bienestar personal, familiar y/o laboral? J s1 | af ’ NO |
2 |Por favor margue con una X los beneficios aportados por esta actividad (Puede seleccionar mas de un enunciado)
Disfruto de tiempo en familia (conteste Gnicamente si la actividad permitic la participacién de uno o mas integrantes de su grupo familiar).
a.
b. |La actividad le permitié conocer nuevas personas o companeros /Y
¢. |Conocid un lugar que no conocia X
d. |Redujo sus niveles de estrés X
Considera que sus hijos utilizaron su tiempo libre adecuadamente (conteste si la actividad estaba dirigida exclusivamente a sus hijos)
e.
f. |Su participacion en la actividad le hizo incurrir en gastos inesperados
3 |Describa, que otros beneficios le trajo la actividad
4 Nos gustaria conocer sus sugerencias frente a actividades que considere que puedan mejorar su calidad de vida (personal, familiar y/o
laboral), por favor entincielas a continuacién
SUGERENCIAS Y COMENTARIOS F « & O’
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EVALUACION ACTIVIDADES DE BIENESTAR Y
SEGURIDAD Y SALUD EN EL TRABAJO

GESTION ESTRATEGICA DE TALENTO HUMANO
UNIDAD NACIONAL DE PROTECCION

[ DATOS DEL(A) SERVIDOR(A) PUBLICO(A)

Dependencia: C ‘T‘Q—ﬂ, Fecha de Elaboracion: |ﬁ l 0é | %Zcfl
DD MM AAAA

Nombres y Apellidos: 8,/),,— Q ! Vf 1‘!: O,W—Mr; %\hvi o Ciudad '{J\, JW

Cargo Actual: P 144£>; Niimero de Identificacion: i‘f’%/ o/ %/

ACTIVIDAD A EVALUAR:
JORNADA DE FORTALECIMIENTO INSTITUCIONAL

OBJETIVO (Espacio diligenciado por el personal del Grupo de SSTEI)
FORTALECER LAZOS INTERNOS A TRAVES DE LA PROMOCION DEL TRABAJO EN EQUIPO Y LA SANA CONVIVENCIA COMO
ESTRATEGIA DE INTERVECION RESPONDIENDO A LOS RESULTADOS OBTENIDOS EN CLIMA LABORAL EN LA BATERIA DE

RIESGO PSICOSOCIAL.

£QUE LO MOTIVO A PARTICIPAR EN LA ACTIVIDAR?

- 4 B
r,mlc?nff'otw Co foW

EVALUACION DE LA ACTIVIDAD

1. Por favor marque con una X su percepcion

Puede
mejorar

ITEM

z
°

No aplica
Deficlente

Excelente

Las actividades desarrolladas.

Lugares en los cuales se desarrollo la actividad.

Logistica de la actividad (transporte, refrigerios, almuerzo)

Puntualidad en la ejecucion de la actividad.

Participacion de los servidores Publicos.

El método de promocion de la actividad.

Distribucién del tiempo.

Atencion del personal de Bienestar y/o Seguridad y Salud en el Trabajo.

olo|~Njo||bjw| =

Calidad en el desarrollo de la actividad.

La Informacion previa a la actividad fue clara y completa (Lugar, hora, logistica, alimentacion)

Y
o

\@ﬁﬁﬁ\s@sﬁgz{; Bueno

En términos generales como califica la actividad

pry
s

1 |¢Considera que la actividad contribuy6 en alguna medida a su bienestar personal, familiar y/o laboral? | | l )O | NO |

2 |Por favor marque con una X los beneficios aportados por esta actividad (Puede seleccionar més de un enunciado) T

Disfruté de tiempo en familia (conteste dnicamente si la actividad permitic la participacion de uno o mas integrantes de su grupo famiiar).

La actividad le permitié conocer nuevas personas o companeros

Conocio un lugar que no conocia

e

elo oo

Redujo sus niveles de estrés

1

Considera que sus hijos utilizaron su tiempo libre adecuadamente (conteste si la actividad estaba dirigida exclusivamente a sus hijos)

©

f |Su participacion en la actividad le hizo incurrir en gastos inesperados

G

3 |Describa, que otros beneficios le trajo la actividad

| «

laboral), por favor eniincielas a continuacién

Nos gustaria conocer sus sugerencias frente a actividades que considere que puedan mejorar su calidad de vida (personal, familiar y/o

SUGERENCIAS Y COMENTARIOS

.

Archivese en:  Archivo Digital de cada una de las actividades
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EVALUACION ACTIVIDADES DE BIENESTAR Y
SEGURIDAD Y SALUD EN EL TRABAJO

GESTION ESTRATEGICA DE TALENTO HUMANO

UNIDAD NACIONAL DE PROTECCION

Dependencia:

[ DATOS DEL(A) SERVIDOR{A) PUBLICO(A)

Fecha de Elaboracidn: L‘zs' [ %I 201\4

Nombres y Apellidos:

Cargo Actual:

Dono (oding Garuo (ot cucas Mg

AAAA

QT\O\ \.\‘{'O le Qz\ g,&go Nimero de Identificacién: /\O}\—]Ok{ §q %

ACTIVIDAD A EVALUAR:

JORNADA DE FORTALECIMIENTO INSTITUCIONAL

RIESGO PSICOSOCIAL.

OBJETIVO (Espacio diligenciado por el personal del Grupo de SSTBI)
FORTALECER LAZOS INTERNOS A TRAVES DE LA PROMOCION DEL TRABAJO EN EQUIPO Y LA SANA CONVIVENCIA COMO
ESTRATEGIA DE INTERVECION RESPONDIENDO A LOS RESULTADOS OBTENIDOS EN CLIMA LABORAL EN LA BATERIA DE

ZQUE LO MOTIVO A PARTICIPAR EN LA ACTIVIDAD?

'In\(eg(uum G ol Com@@ingeo)

EVALUACION DE LA ACTIVIDAD

-

1. Por favor marque con una X su percepcién

=
o

Puede
mejorar

ITEM

No apllca
Deficlente

Bueno

Las actividades desarrolladas.

Lugares en los cuales se desarrollo la actividad.

Logistica de Ia actividad (transporte, refrigerios, almuerzo)

ot

Puntualidad en Ia ejecucidn de la actividad.

Participacion de los servidores Piblicos.

El método de promocién de la actividad.

Distribucion del tiempo.

Atencion del personal de Bienestar y/o Seguridad y Salud en el Trabajo.

TQ }}"(‘T? F?\Excelanle

Oo|N|P|O]| ||| =

Calidad en el desarrollo de la actividad.

-
o

La Informacion previa a la actividad fue clara y completa (Lugar, hora, logistica, alimentacién)

*~
z

-
-

En términos generales como califica la actividad

1 |¢Considera que la actividad contribuy6 en alguna medida a su bienestar personal, familiar y/o laboral?

Bl

[no]

2 |Por favor marque con una X los beneficios aportados por esta actividad (Puede seleccionar mds de un enunciado)

Disfruté de tiempo en familia (conteste tnicamente si la actividad permitié la participacion de uno 0 mas integrantes de su grupo familiar).

La actividad le permitié conocer nuevas personas 0 comparneros

/_(/o

Conoci6 un lugar que no conocia

a
b

(-2
"QL Redujo sus niveles de estrés

5

e.

Considera que sus hijos utilizaron su tiempo libre adecuadamente (conteste si la actividad estaba dirigida exclusivamente a sus hijos)

§ |Su participacién en la actividad le hizo incurrir en gastos inesperados

Describa, que otros beneficios le trajo la actividad

(000(2( may O M) (OanRelol

E

Nos gustaria conocer sus sugerencias frente a actividades que considere que puedan mejorar su calidad de vida (personal, familiar y/o
laboral), por favor enincielas a continuacién

SUGERENCIAS Y COMENTARIOS

N GV

Archivese en:  Archivo Digital de cada una de las actividades
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EVALUACION ACTIVIDADES DE BIENESTAR Y
SEGURIDAD Y SALUD EN EL TRABAJO

GESTION ESTRATEGICA DE TALENTO HUMANO
UNIDAD NACIONAL DE PROTECCION

DATOS DEL(A) SERVIDOR(A) PUBLICO(A)

Dependencia: C’TP\E HUiLA Fecha de Elaboracién: I 2—6 l @6 12()24 I
DD AAAA

MM

Nombres y Apellidos: LMC# Qf !?(_9,01 ’?Od' CIUL’,{ Ciudad N@Uq-— H’U[LC[

Cargo Actual: {'\lﬂd\lB{Q de— Ig\mo Numero de Identificacion: A'l l-? . S’Z.g ggé

ACTIVIDAD A EVALUAR:
JORNADA DE FORTALECIMIENTO INSTITUCIONAL

OBJETIVO (Espacio diligenciado por el pe_rsonal del Grupo de SSTBI)
FORTALECER LAZOS INTERNOS A TRAVES DE LA PROMOCION DEL TRABAJO EN EQUIPO Y LA SANA CONVIVENCIA COMO
ESTRATEGIA DE INTERVECION RESPONDIENDO A LOS RESULTADOS OBTENIDOS EN CLIMA LABORAL EN LA BATERIA DE

RIESGO PSICOSOCIAL.

£QUE LO MOTIVO A PARTICIPAR EN LA ACTIVIDAD?

FS una ackwdad Qe ’)wmc]re Melay el Shess [ubofo,

Yeintiona Wias (on 1G5 omituinel O¥de 10 Kediond) Baw/g.

EVALUACION DE LA ACTIVIDAD

1. Por favor marque con una X su percepcién

_E; 'E o g -} %
No. ITEM = = E = E 2
o = o % m ]
=z o w
1 |Las actividades desarrolladas. X
2 |Lugares en los cuales se desarrollo la actividad. X
3 |Logistica de la actividad (transporte, refrigerios, almuerzo) X
4 |Puntualidad en la ejecucion de la actividad. X
5 |Participacion de los servidores Publicos. X
6 |El método de promacién de la actividad. ES
7 |Distribucion del tiempo. E
8 |Atencion del personal de Bienestar y/o Seguridad y Salud en el Trabajo. X
9 [Calidad en el desarrollo de la actividad. X
10 [La Informacion previa a [a actividad fue clara y completa (Lugar, hora, logistica, alimentacién) X
11 |En términos generales como califica la actividad A
1 |¢Considera que la actividad contribuy6 en alguna medida a su bienestar personal, familiar y/o laboral? | S I K | NO '

2 |Por favor marque con una X los beneficios aportados por esta actividad (Puede seleccionar més de un enunciado)

Disfrutd de tiempo en familia (conteste Gnicamente si la actividad permitié la participacion de uno o mas integrantes de su grupo familiar). 1\
a.
b. |Laactividad e permitié conocer nuevas personas o compafieros 7‘-?*.
c. [Conocié un lugar que no conocia -*\
d. |Redujo sus niveles de estrés

Considera que sus hijos utilizaron su tiempo libre adecuadamente (conteste si la actividad estaba dirigida exclusivamente a sus hijos) ‘R-
e. 2
¢ |su participacién en Ia actividad le hizo incurrir en gastos inesperados T

3 |Describa, que otros beneficios le trajo la actividad [ |- A )Y ]ﬂkq OGN
1 J

| «

Iaboral) por favor entincielas a continuacién

Nos gustaria conocer sus sugerencias frente a actividades que cansidere que puedan mejorar su calidad de vida (personal, familiar y/o

— Qe e yedto (o A3 me fAv"Li:;io’ ]

SUGERENCIAS Y COMENTARIOS

oo _eSiolo 1en

Archivese en:  Archivo Digital de cada una de las actividades
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EVALUACION ACTIVIDADES DE BIENESTAR Y
SEGURIDAD Y SALUD EN EL TRABAJO

GESTION ESTRATEGICA DE TALENTO HUMANO
UNIDAD NACIONAL DE PROTECCION

’7 DATOS DEL(A) SERVIDOR(A) PUBLICO(A)

Dependencia: GL QP ) ! Fecha de Elaboracion: | LS [O6 | co24 |
MM AAAR

DD

Nombres y Apellidos: "éi b F|U il \rmqﬂ G k\dd No, Ciudad Aﬁ’ )

Cargo Actual; CO(F{{U'L SF'—C’] ' Nlmero de Identificacion: {Cﬂ" 60 C\DO(;

ACTIVIDAD A EVALUAR: )
JORNADA DE FORTALECIMIENTO INSTITUCIONAL

OBJETIVO (Espacio diligenciado por el personal del Grupo de SSTBI)
FORTALECER LAZOS INTERNOS A TRAVES DE LA PROMOCION DEL TRABAJO EN EQUIPO Y LA SANA CONVIVENCIA COMO
ESTRATEGIA DE INTERVECION RESPONDIENDO A LOS RESULTADOS OBTENIDOS EN CLIMA LABORAL EN LA BATERIA DE
RIESGO PSICOSOCIAL.

ZQUE LO MOTIVO A PARTICIPAR EN LA ACTIVIDAD?

EVALUACION DE LA ACTIVIDAD

1. Por favor marque con una X su percepcion

ITEM

z
2

No apllca
Deficlente
Puede
mejorar
Bueno

Las actividades desarrolladas.

Lugares en los cuales se desarrollo la actividad.

Logistica de la actividad (transporte, refrigerios, almuerzo)

Puntualidad en la ejecucion de la actividad.

Participacion de los servidores Publicos.

El método de promocion de la actividad.

Distribucion del tiempo.

Atencion del personal de Bienestar y/o Seguridad y Salud en el Trabajo.

Calidad en el desarrollo de la actividad.

ole|x|~|elo|sfw|v] -

La Informacion previa a la actividad fue clara y completa (Lugar, hora, logistica, alimentacion)

-
=Y

En términos generales como califica la actividad

> >g )<_|><>’\)\ AP Excelente

;Considera que la actividad contribuy6 en alguna medida a su bienestar personal, familiar y/o laboral? I S| l )( TNo]
\

2 |Por favor marque con una X los beneficios aportados por esta actividad (Puede seleccionar més de un enunciado)

Disfruté de tiempo en familia (conteste Gnicamente si la actividad permitié la participacién de uno o mas integrantes de su grupo familiar).

La actividad le permitié conocer nuevas personas o comparneros

)

Conocié un lugar que no conocia

alo e

Redujo sus niveles de estrés

Considera que sus hijos utilizaron su tiempo libre adecuadamente (conteste si la actividad estaba dirigida exclusivamente a sus hijos)
e.

£ |Su participacion en la actividad le hizo incurrir en gastos inesperados

3 |Describa, que otros beneficios le trajo la actividad

E

laboral), por favor enincielas a continuacién

Nos gustaria conocer sus sugerencias frente a actividades que considere que puedan mejorar su calidad de vida (personal, familiar y/o

SUGERENCIAS Y COMENTARIOS

Archivese en:  Archivo Digital de cada una de las actividades







EVALUACION ACTIVIDADES DE BIENESTAR Y
SEGURIDAD Y SALUD EN EL TRABAJO

GESTION ESTRATEGICA DE TALENTO HUMANO
UNIDAD NACIONAL DE PROTECCION

DATOS DEL(A) SERVIDOR(A) PUBLICO(A)

Dependencia: C r:(/l rL Fecha de Elaboracién: Zé Iﬁé 2;4_)2 z ‘

— - D MM ABAA
Nombres y Apellidos: ﬂ & A2 /‘*" ]()‘? 1o {YJ/VL Ciudad ﬂ\jud‘}o.

e =

Cargo Actual: S ™ ]C\’\Jm Numero de Identificacién: ‘9( 22 A_/}"

ACTIVIDAD A EVALUAR:
JORNADA DE FORTALECIMIENTO INSTITUCIONAL

OBJETIVO (Espacio diligenciado por el personal del Grupo de SSTEI)
FORTALECER LAZOS INTERNOS A TRAVES DE LA PROMOCION DEL TRABAJO EN EQUIPO Y LA SANA CONVIVENCIA COMO
ESTRATEGIA DE INTERVECION RESPONDIENDO A LOS RESULTADOS OBTENIDOS EN CLIMA LABORAL EN LA BATERIA DE

RIESGO PSICOSOCIAL.

ZQUE LO MOTIVO A PARTICIPAR EN LA ACTIVIDAD?

EVALUACION DE LA ACTIVIDAD ]
- N
1. Por favor marque con una X su percepcion
S| § |eg| & | E
No. ITEM o 2 S s 2
o = < g @ 2
= a w
1 |Las actividades desarrolladas. )(
2 |Lugares en los cuales se desarrollo la actividad. ‘e
3 |Logistica de la actividad (transporte, refrigerios, almuerzo) L X
4 |Puntualidad en la ejecucion de la actividad. —
5 |Participacién de los servidores Pablicos. v
6 |El método de promocion de la actividad. '
7 |Distribucién del tiempo. "\
8 |Atencion del personal de Bienestar y/o Seguridad y Salud en el Trabajo. >
9 [Calidad en el desarrollo de la actividad. <
10 |La Informacion previa a la actividad fue clara y completa (Lugar, hora, logistica, alimentacion) Y (('
11 |En términos generales como califica la actividad yool
1 |¢Considera que la actividad contribuy6 en alguna medida a su bienestar personal, familiar y/o laboral? l ]| I )C I NO '
[

2 |Por favor marque con una X los beneficios aportados por esta actividad (Puede seleccionar més de un enunciado)

Disfruto de tiempo en familia (conteste Gnicamente si la actividad permitié la participacién de uno o mas integrantes de su grupo familiar).

a.

b. |La actividad le permitié conocer nuevas persanas o compafieros )C

c. |Conocié un lugar que no conocia

d. |Redujo sus niveles de estrés X
Considera que sus hijos utilizaron su tiempo libre adecuadamente (conteste si la actividad estaba dirigida exclusivamente a sus hijos)

e.

£ |Su participacion en la actividad le hizo incurrir en gastos inesperados

3 |Describa, que otros beneficios le trajo la actividad

| «

Nos gustaria conocer sus sugerencias frente a actividades que considere que puedan mejorar su calidad de vida (personal, familiar y/o
laboral), por favor enincielas a continuacién

SUGERENCIAS Y COMENTARIOS

Archivese en:  Archivo Digital de cada una de [as actividades
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EVALUACION ACTIVIDADES DE BIENESTAR Y
SEGURIDAD Y SALUD EN EL TRABAJO

GESTION ESTRATEGICA DE TALENTO HUMANO

UNIDAD NACIONAL DE PROTECCION

{ DATOS DEL(A) SERVIDOR(A) PUBLICO(A)

Dependencia:

~O [ o B pr0h
3[7 tna  Awsora de F!Cb'\f’m"“" Fecha de Elaboracién:

JORNADA DE FORTALECIMIENTO INSTITUCIONAL

,} 5 DD MM AAAA
. ~ — 7 - N <y
Nombres y Apellidos: lb’? > j@,-/tguqcfa G‘Q I yo €& ‘a.é(f-\ ¢ }-, £F Ciudad :\)Q ] \J‘C{ <
[ =
Cargo Actual: Aralista N2 Nimero de Identificacién: (O3CWENIR
ACTIVIDAD A EVALUAR:

OBJETIVO (Espacio diligenciado por el personal del Grupo de SSTBI)

RIESGO PSICOSOCIAL.

FORTALECER LAZOS INTERNOS A TRAVES DE LA PROMOCION DEL TRABAJO EN EQUIPQ Y LA SANA CONVIVENCIA COMO
ESTRATEGIA DE INTERVECION RESPONDIENDO A LOS RESULTADOS OBTENIDOS EN CLIMA LABORAL EN LA BATERIA DE

£QUE LO MOTIVO A PARTICIPAR EN LA ACTIVIDAD?

EVALUACION DE LA ACTIVIDAD

{ ..
1. Por favor marque con una X su percepcion

ITEM

z
°

No apllca

Deficlente

Puede
mejorar

Bueno

Las actividades desarrolladas.

Lugares en los cuales se desarrollo la actividad.

Logistica de la actividad (transporte, refrigerios, almuerzo)

Puntualidad en la ejecucion de la actividad.

Participacion de los servidores Piblicos.

El método de promocion de la actividad.

Distribucién del tiempo.

Atencion del personal de Bienestar y/o Seguridad y Salud en el Trabajo.

Calidad en el desarrollo de la actividad.

olelo|v|o|als|w]|mf~

La Informacién previa a la actividad fue clara y completa (Lugar, hora, logistica, alimentacién)

X X X’(x)()()(x 3( Excelente

En términos generales como califica la actividad

=y
y

1 |¢Considera que la actividad contribuyé en alguna medida a su bienestar personal, familiar y/o laboral?

El

X [no]

2 |Por favor marque con una X los beneficios aportados por esta actividad (Puede seleccionar méds de un enunciado)

Disfrutd de tiempo en familia (conteste Unicamente si la actividad permitid la participacion de uno o mas integrantes de su grupa familiar).

La actividad le permitié conocer nuevas personas o comparnieras

Conocié un lugar que no conocia

Redujo sus niveles de estrés

alolo|m

e.

Considera que sus hijos utilizaron su tiempo libre adecuadamente (conteste si la actividad estaba dirigida exclusivamente a sus hijos)

f. [Su participacion en la actividad le hizo incurrir en gastos inesperados

3 |Describa, que otros beneficios le trajo la actividad

| «

laboral), por favor entncielas a continuacién

Nos gustaria conocer sus sugerencias frente a actividades que considere que puedan mejorar su calidad de vida (personal, familiar y/o

SUGERENCIAS Y COMENTARIOS

Archivese en:  Archivo Digital de cada una de las actividades
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EVALUACION ACTIVIDADES DE BIENESTAR Y
SEGURIDAD Y SALUD EN EL TRABAJO

GESTION ESTRATEGICA DE TALENTO HUMANO
UNIDAD NACIONAL DE PROTECCION

DATOS DEL(A) SERVIDOR(A) PUBLICO(A)

Dependencia: 11 f T ("’[’D | QO [
DD

tetn £ Nelo Puchsia cutsd _K[E1s
A%egom SS1 Nuamero de Identificacién: -—103')67—5{3‘-?6)

Co | 2026 |

MM AAAA

Fecha de Elaboracién:

Nombres y Apellidos:

Cargo Actual:

ACTIVIDAD A EVALUAR:
JORNADA DE FORTALECIMIENTO INSTITUCIONAL

OBJETIVO (Espacio diligenciado por el personal del Grupo de SSTBI)
FORTALECER LAZOS INTERNOS A TRAVES DE LA PROMOCION DEL TRABAJO EN EQUIPO Y LA SANA CONVIVENCIA COMO
ESTRATEGIA DE INTERVECION RESPONDIENDO A LOS RESULTADOS OBTENIDOS EN CLIMA LABORAL EN LA BATERIA DE

RIESGO PSICOSOCIAL.

£QUE LO MOTIVO A PARTICIPAR EN LA ACTIVIDAD?
pth/\;m e Cor o€ (Se St oTaler SUNPS N —frc—t'tg«) o

I EVALUACION DE LA ACTIVIDAD

( 1. Por favor marque con una X su percepcion

ITEM

Puede
mejorar

=

e
No aplica
Excelente

Deflclente

Las actividades desarrolladas.

Lugares en los cuales se desarrollo la actividad,

Logistica de la actividad (transporte, refrigerios, almuerzo)

Puntualidad en la ejecucién de la actividad.

Participacion de los servidores Piblicos.

El método de promocidn de la actividad.

Distribucion del tiempo.

Atencion del personal de Bienestar y/o Seguridad y Salud en el Trabajo.

Calidad en el desarrollo de la actividad.

La [nformacion previa a la actividad fue clara y completa (Lugar, hora, logistica, alimentacion)

olo|o|~|alo|nfwfm]

>4 32 |2 Dp<p<BLb P> Bueno

s
ry

En términos generales como califica la actividad

"
1 |¢Considera que la actividad contribuyé en alguna medida a su bienestar personal, familiar y/o laboral? I | | x
2 |Por favor marque con una X los beneficios aportados por esta actividad (Puede seleccionar mas de un enunciado)

[no]

Disfruté de tiempo en familia (conteste tnicamente si la actividad permitid la participacién de uno o mas integrantes de su grupo familiar).

La actividad le permitié conocer nuevas personas 0 companeras

Conocio un lugar que no conocia
Redujo sus niveles de estrés

<

alo oo

Considera que sus hijos utilizaron su tiempo libre adecuadamente (conteste si la actividad estaba dirigida exclusivamente a sus hijos)
e
f |Su participacién en la actividad le hizo incurrir en gastos inesperados

3 |Describa, que otros beneficios le trajo la actividad

,.7
Nos gustaria conocer sus sugerencias frente a actividades que considere que puedan mejorar su calidad de vida (personal, familiar y/o
laboral), por favor endncielas a continuacién

Wil

[4

E

SUGERENCIAS Y COMENTARIOS

Ceptieuar

walioy 8o ath Vidades

Je ln‘rfg{oucf\ v —PJ?QIQ{Y\LQ{‘J’U.

Archivese en:

Archivo Digital de cada una de las actividades
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