SAN JUAN DE DIOS

. EMPERESA SOCIAL DEL ESTADO
.” HOSPITAL.

EL SEGUIMIENTO Y MONITOREO AL PLAN DE BIENESTAR SOCIAL E INCENTIVOS LABORALES 2° TRIMESTRE 2.019

|| NOMBRE DEL PROCESO:

GESTION DEL TALENTO HUMANO- GTH. PLAN DE BIENESTAR SOCIAL E INCENTIVOS LABORALES

RESPONSABLE DEL PROCESO:

SUBGERENTE ADMINISTRATIVA

OBJETIVO DEL PROCESO.

Realizar el seguimiento y monitoreo de forma oportuna y eficiente al Plan de Bienestar Social e Incentivos
laborales de la Empresa Social del Estado Hospital San Juan de Dios de Concordia para el 2° trimestre del 2.019
de acuerdo con la normatividad vigente establecida y publicar los resultados en la pagina web institucional.

ENTIDAD:

DE CONCORDIA — ANTIOQUIA,

EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO HOSPITAL SAN JUAN DE DIOS

VIGENCIA: 2.019

FECHA DE PUBLICACION:

9 de Julio de 2.019

o Ejecucién | Fechade e % de . ) .
Actividad Programada S Realizacién Responsable de la Actividad BRE Observaciones y/o Evidencias

. T e it Comisién de Personal y comité 5 ; ‘o
Tarjeta de felicitacion, un detalle X Dia clasico e semianea ek 0% No se ha ejecutado esta actividad.
Cena navidefia y acompafiamiento e oy No se ha cumplido la fecha de la
i) X Diciembre | Comision de Personal NA apthadad
Se realizaran dos (2) actividades donde
se les brindaran a los funcionarios un dia Agosto y o No se ha cumplido la fecha de la
de mucha diversién donde el sol y el X Diciembre Comisiatide Fernel NA actividad
agua serén los protagonistas.
Acto publico de reconocimiento. X | Diciembre | Comisién de Personal NA :;;%23 Bumptido lgfecka do la
Hacer una seleccién con la participacion
de los jefes de area para elegir por cada — i No se ha cumplido la fecha de la
dependencia un funcionario. (Acto A1 ] Blolembis | Comision de Persong! NA actividad
ptiblico de reconocimiento).

Salud Integral para Todos
Carrera 18 No 16-05 Concordia — Antioquia.
Teléfono 844 61 61— 844 77 22 Fax 844 66 06
hospitalconcordia@gmail.com
Nit 890907297-3

Pagina 1de 2



‘ EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO

HOSPITAL

SAN JUAN DE DIOS

- Ejecucidn | Fecha de ™ % de : £
Actividad Programada - o | Realizaci &n Responsable de la Actividad Avancs Observaciones y/o Evidencias
Reconociendo pecuniario que se dividen Kio 58 hal chpiblido [a fethiate fa
en partes iguales entre los miembros del X | Diciembre Comision de Personal NA actividad P
equipo que ocupe el primer puesto

CONCLUSIONES:

Este formato de evaluaciéon y seguimiento al PLAN DE BIENESTAR SOCIAL E INCENTIVOS de 2.019 cuenta con 6 actividades las cuales

presentan el siguiente avance al 30 de Junio del 2.019.

P 001 D =

Se han cumplido al 100% un total de O actividades que equivale al 0.0%

Actividades cumplidas en un porcentaje % son 0 que equivale al 0.0%.
Actividades a las cuales no se le ha vencido el tiempo para su ejecucién 5 que equivale al 83.34%

No se han cumplido 1 actividades que equivalen al 16.66%.
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