Seguimiento de la capacitacion
F-DGFA-CGDH-19/REV:03

Nombre del trabajador:
Categoria: Teléfono:
Dependencia:

Identificacion del Trabajador

Nombre de la actividad de capacitacion:_Conceptos Basicos de Seguridad e Higiene
Fecha de la actividad: _El 22 de julio de 2013

Objetivo: Verificar la aplicacion de los conocimientos adquiridos en la actividad de capacitacién a la cual
asistio y la medida en que coadyuvan a mejorar su desempefio laboral o su vida personal segin sea el

caso.
1. Indique la utilidad que considera tuvo de la CaSLi]t'i‘lada Poco atil meﬂi%m util Muy dtil
actividad a la cual usted asisti6. 1 2 3 4 5

¢Hatenido oportunidad de aplicar lo aprendido de la actividad a la cual asistié? Si ( )
No () ¢Por qué?

En caso de haber aplicado lo aprendido, indique si ha tenido Aplicalo aprendido

oportunidad de aplicar los siguientes comportamientos S No

Corrige y/o reporta las condiciones de trabajo inseguras.

Conserva todo limpio y ordenado.

Reporta todos los accidentes y asegurase de recibir atenciéon médica de inmediato.

Cuando levantes, flexiona tus rodillas. Consigue ayuda para objetos pesados.

Indique ¢ Cuales serian los beneficios PROFESIONALES de haber participado en esta actividad
de capacitacion?

Indique ¢ Cudles serian los beneficios PERSONALES de haber participado en esta actividad de
capacitacion?

En el caso de las actividades para el desarrollo profesional, empleando una escala del 1 al

100%:

a. ¢Cual considera usted que era su desempefio en cuanto a los_elementos basicos de
seguridad e higiene antes de la actividad?

b. ¢(Cudl considera usted que es el desempefio en cuanto a los elementos béasicos de
seguridad e higiene después de la actividad?

Observaciones y comentarios

El formato fue CANCELADO por el siguiente motivo:

Nombre del entrevistador: Fechade la entrevista: / /
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