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MODULO: CAPACITACION

AREA RESPONSABLE: EXPERIENCIA DEL USUARIO

TEMA: Autocuidado y Calidad de Vida - Deberes-Derechos-Red-Canales de comunicacisn
Coosalud

NOMBRE: ALleds  Fapleyo il

CARGO: USUARIO

SUCURSAL / AGENCIA: LoYpH [ ZErAG vt d A

FACILITADOR: L/ Gn A THS S0/ 7.

FECHA: , 29/09/2023

CALIFICACION:

Para verificar los conocimientos adquiridos en la capacitacién, conteste cada una de las siguientes preguntas

formuladas por el facilitador.

PREGUNTAS

RESPUESTAS

1. ¢Por qué es importante el autocuidado?
Seleccion de muiltiple respuesta

Previene enfermedades
Te ayuda a sentirte mds fuerte y vital

Mejora tu calidad de vida

2. ¢Indicadores de calidad de vida?
Seleccion de mdltiple respuesta

Ocio y relaciones sociales
E Salud

ESeguridad fisica y personal

1. ¢Propender por el autocuidado de la comunidad
es un deber?

E S
L o

Evalle la satisfaccién de la capacitacion, conteste de la manera mas honesta posible las siguientes preguntas. Toda
sugerencia adicional que nos aporte se la agradeceremos e intentaremos realizar los mejoramientos pertinentes

en las proximas actividades. Por favor, evallie en la escala 1-5.

15

UTILIDAD DE LOS CONTENIDOS DE LA CAPACITACION. Importancia y utilidad que han tenido para usted los
temas tratados en la capacitacién {1: Indtiles, 2: Poco utiles, 3: Moderadamente utiles, 4: Utiles, 5: Muy utiles):

1 2 - 3 4 X )

2. METODOLOGIA UTILIZADA EN EL CURSO. Respecto a los métodos y estrategias utilizadas por el facilitador
para impartir los contenidos fue (1: Pésimas, 2: Malas, 3: Aceptables, 4: Buenas, 5: Excelentes):
1 ' 2 3 4 ¥ i
3. GRADO DE MOTIVACION DEL FACILITADOR.

5 El nivel de participacién y de motivacién ofrecido por el
facilitador fue (1: Muy bajo, 2: Bajo, 3: Regular, 4: Alto, 5: Muy alto):
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7 : 2 3 4 5 |

4. CLARIDAD DE LA EXPOSICION. Respecto al lenguaje utilizado y el orden dado al curso, usted considera que
fueron en general (1: Pobres, 2: Confusos, 3: Mediocres, 4: Buenos, 5: Excelentes):

1 2 3 ' 4 X ]

5. NIVEL DE ASIMILACION Y COMPROMISO PERSONAL CON LOS TEMAS TRATADOS. Evaltese a usted mismo en
el grado de motivacién e interés personal para atender y seguir la capacitacidn y sus actividades (1: No estuve
atento, no captdé mi interés, 2: Estaba interesado, pero me distraje ficilmente, 3: Solo me concentré por
momentos, 4: Estuve atento todo el tiempo, pero no me animé a participar, 5: Estuve atento todo el tiempo,
participé activamente).

1 2 ‘ 3 4 X ]

6. CALIDAD DEL MATERIAL ENTREGADO. El material que le fue entregado como apoyo a [a capacitacion fue (1:
De muy pobre contenido, 2: Malo, no se entendia nada, 3: Regular, pudo ser mejor; 4: Bueno, ayudd mucho;
5: Excelente, no pudo ser mejor): '

1 2 3 4 ' EY |

7. CALIDAD DE LAS AYUDAS AUDIOVISUALES. Las ayudas audiovisuales (diapositivas, carteleras, videos, etc.)
utilizadas por el facilitador fueron (1: Pésimas, 2: Malas, 3: Regulares, 4: Buenas, 5: Excelentes):

1 2 3 4 A |

8. INFRAESTRUCTURA Y COMODIDAD DEL LUGAR DE CAPACITACION. El sitio elegido para adelantar la
capacitacion fue (1: Pésimo, 2: Malo, 3: Regular, 4: Bueno, 5: Excelente):

4 2 3 4 A |

9. CUMPLIMIENTO DEL HORARIO Y DEL PROGRAMA.

1 2 3 4 A

10. SUGERENCIAS Y COMENTARIOS PARA EL MEJORAMIENTO DE LAS PROXIMAS ACTIVIDADES DE
CAPACITACION:

FIRVMAASISTENTE A1 /£ 1S taficse fo0 7789523
FIRMA FACILITADOR f?ﬂlﬂfd Lmenz  2423y/-67




/A8 1 IY | evawuacion pe capaciTACiONEs, INDUCCION Y | T2
P e N e’ REINDUCCION 2020.nov.06°
os de tu bienestar

MODULO: CAPACITACION

AREA RESPONSABLE: EXPERIENCIA DEL USUARIO

TEMA: Autocuidado y Calidad de Vida - Deberes-Derechos-Red-Canales de comunicacidn

Coosalud =, 7

NOMBRE: “Tlot Rima Forerna 2.

CARGO: USUARIO .

SUCURSAL / AGENCIA: Bocy 7c47, /7€ 7AQ Uleh-

FACILITADOR: TR FANTH S 2+ IE2.

FECHA: 29/09/2023

CALIFICACION:

Para verificar los conocimientos adquiridos en la capacitacidn, conteste cada una de las siguientes preguntas

formuladas por el facilitador.

PREGUNTAS

RESPUESTAS

1. ¢Por qué es importante el autocuidado?
Seleccion de muiiltiple respuesta

E Previene enfermedades
m Te ayuda a sentirte mas fuerte y vital

m Mejora tu calidad de vida

2. ¢Indicadores de calidad de vida?
Seleccion de miiltiple respuesta

m Ocio y relaciones sociales

ESaIud

ESeguridad fisica y personal

1. ¢Propender por el autocuidado de la comunidad
es un deber?

ESI
O

0]

Evalle la satisfaccién de la capacitacidn, conteste de la manera m4s honesta posible las siguientes preguntas. Toda

sugerencia adicional que nos aporte se |a agradeceremos e intentaremos realizar los mejoramientos pertinentes
en las préximas actividades. Por favor, evalte en la escala 1-5.

1. UTILIDAD DE LOS CONTENIDOS DE LA CAPACITACION. Importancia y utilidad que han tenido para usted los
temas tratados en la capacitacion (1: Inltiles, 2: Poco Gtiles, 3: Moderadamente dtiles, 4: Utiles, 5: Muy (tiles): -

1 2 3

X 5

=

R, 7

para impartir los contenidos fue (1: Pésimas, 2: Malas, 3: Aceptables, 4: Buenas, 5: Excelentes):

METODOLOGIA UTILIZADA EN EL CURSO. Respecto a los métodos y estrategias utilizadas por el facilitador

1 . 2 3

N 5

3. GRADO DE MOTIVACION DEL FACILITADOR.

7

facilitador fue (1: Muy bajo, 2: Bajo, 3: Regular, 4: Alto, 5: Muy alto):

El nivel de participacién y de motivacién ofrecido por el
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1 - 2 3 A

5

4. CLARIDAD DE LA EXPOSICION. Respecto al lenguaje utilizado y el orden dado al curso, usted considera que

fueron en general (1: Pobres, 2: Confusos, 3: Mediocres, 4: Buenos, 5: Excelentes):

1 2 3 X

5

5. NIVEL DE ASIMILACION Y COMPROMISO PERSONAL CON LOS TEMAS TRATADOS. Evaltiese a usted mismo en
el grado de motivacién e interés personal para atender y seguir la capacitacién y sus actividades (1: No estuve
atento, no capto mi interés, 2: Estaba interesado, pero me distraje facilmente, 3: Solo me concentré por
momentos, 4: Estuve atento todo el t:empo pero no me anime a participar, 5: Estuve atento todo el tiempo,

participé activamente).

1 2 3 A

5

6. CALIDAD DEL MATERIAL ENTREGADO. El material que le fue entregado como apoyo a la capacitacién fue (1:
De muy pobre contenido, 2: Malo, no se entendia nada, 3: Regular, pudo ser mejor; 4: Bueno, ayudd mucho;

5: Excelente, no pudo ser mejor):

1 2 BL A

5

7

7. CALIDAD DE LAS AYUDAS AUDIOVISUALES. Las ayudas audiovisuales (diapositivas, carteleras, videos, etc.)

utilizadas por el facilitador fueron (1: Pésimas, 2: Malas, 3: Regulares, 4: Buenas, 5: Excelentes):

1 2 3 )('

- 8. INFRAESTRUCTURA Y COMODIDAD DEL LUGAR DE CAPACITACION. El sitio elegido para adelantar la

capacitacion fue (1: Pésimo, 2: Malo, 3: Regular, 4: Bueno, 5: Excelente):

1 2 3 X 5
9. CUMPLIMIENTO DEL HORARIO Y DEL PROGRAMA.
1 2 3 X 5 |

10. SUGERENCIAS Y COMENTARIOS PARA EL MEJORAMIENTO DE LAS PROXIMAS ACTIVIDADES DE

CAPACITACION:

FIRMA ASISTENTE - ‘:F{Of /9&0 &mf-’ﬂ ST Gt or
FIRMA FACILITADOR W%@ 223 F69
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MODULO: CAPACITACION

AREA RESPONSABLE: EXPERIENCIA DEL USUARIO _

TEMA: Autocuidado y Calidad de Vida - Deberes-Derechos-Red-Canales de comunicacion
Coosalud

NOMBRE: Meled Tnes PDostiAgwen

CARGO: USUARIO

SUCURSAL / AGENCIA: BONCA [ ZETHE LA

FACILITADOR: EEL T Sl

FECHA: 29/09/2023

CALIFICACION: :

Para verificar los conocimientos adquiridos en la capacitacién, conteste cada una de las siguientes preguntas
formuladas por el facilitador.

RESPUESTAS
PREGUNTAS
-
—1 Previene enfermedades
1. ¢Porquées importante el autocuidado? E ; : ;
Seleccién de miiltiple respuesta Te ayuda a sentirte mas fuerte y vital

Mejora tu calidad de vida

XT . 3 A
Ocio y relaciones sociales

2. ¢Indicadores de calidad de vida? E Salud
Seleccion de miiltiple respuesta

ESeguridad fisica y personal

SI

1. ¢Propender por el autocuidado de la comunidad D
es un deber? WO

Evalte la satisfaccion de la capacitacién, conteste de la manera mas honesta posible las siguientes preguntas. Toda

sugerencia adicional que nos aporte se la agradeceremos e intentaremos realizar los mejoramientos pertinentes
en las proximas actividades. Por favor, evalte en la escala 1-5.

1. UTILIDAD DE LOS CONTENIDOS DE LA CAPACITACION. Importancia y utilidad que han tenido para usted los
temas tratados en la capacitacién (1: Indtiles, 2: Poco Gtiles, 3: Moderadamente dtiles, 4: Utiles, 5: Muy Utiles):

1 2 . 3 4 X ]

2. METODOLOGIA UTILIZADA ENEL CURSO. Respecto a los métodos y estrategias utilizadas por el facilitador
para impartir los contenidos fue (1: Pésimas, 2: Malas, 3: Aceptables, 4: Buenas, 5: Excelentes):

1 - 2 3 4 5 |

3. GRADO DE MOTIVACION DEL FACILITADOR. El nivel de participacién y de motivacién ofrecido por el.
facilitador fue (1: Muy bajo, 2: Bajo, 3: Regular, 4: Alto, 5: Muy alto):
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1 2 3 4 A

4. CLARIDAD DE LA EXPOSICION. Respecto al lenguaje utilizado y el orden dado al curso, usted considera que
fueron en general (1: Pobres, 2: Confusos, 3: Mediocres, 4: Buenos, 5: Excelentes):

ERE 1 25 3 _ 4 x |

5. NIVEL DE ASIMILACION Y COMPROMISO PERSONAL CON LOS TEMAS TRATADOS. Evaltiese a usted mismo en
el grado de motivacion e interés personal para atender y seguir la capacitacién y sus actividades (1: No estuve
atento, no capté mi interés, 2: Estaba interesado, pero me distraje ficilmente, 3: Solo me concentré por
momentos, 4: Estuve atento todo el tiempo, pero no me animé a participar, 5: Estuve atento todo el tiempo,
participé activamente). -

1 2 3 4 % |

6. CALIDAD DEL MATERIAL ENTREGADO. El material que le fue entregado como apoyo a la capacitacion fue (1:
De muy pobre contenido, 2: Malo, no se entendia nada, 3: Regular, pudo ser mejor; 4: Bueno, ayudd mucho;
5: Excelente, no pudo ser mejor);

1 2 3 4 : € |

7. CALIDAD DE LAS AYUDAS AUDIOVISUALES. Las ayudas audiovisuales (diapositivas, carteleras, videos, etc.)
utilizadas por el facilitador fueron (1: Pésimas, 2: Malas, 3: Regulares, 4: Buenas, 5;: Excelentes):

1 2 3 4 A |

8. INFRAESTRUCTURA Y COMODIDAD DEL LUGAR DE CAPACITACION. El sitio elegido para adelantar la
capacitacion fue (1: Pésimo, 2: Malo, 3: Regular, 4: Bueno, 5: Excelente):

1 2 . 4 ‘ £ |

S. CUMPLIMIENTO DEL HORARIO Y DEL PROGRAMA. ~

g 2 3 4 AG

10. SUGERENCIAS Y COMENTARIOS PARA EL MEJORAMIENTO DE LAS PROXIMAS ACTIVIDADES DE
CAPACITACION:

FIRMAASISTENTE  Melcy INe's DeanpPioct. 24L3496
FIRMA FACILITADOR '7*?9‘%#721 J;’mwwé zZy2nl 6 7
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MODULO: CAPACITACION

AREA RESPONSABLE: EXPERIENCIA DEL USUARIO

TEMA: Autocuidado y Calidad de Vida - Deberes-Derechos-Red-Canales de comunicacidn

Coogalud )

NOMBRE: (JScds Panv?12c2 7o nxj -

CARGO: USUARIO

SUCURSAL / AGENCIA: LOYACA [/ ZETAQU/EfF

FACILITADOR: ASEYANITH Jrredtr Gred

FECHA: . 29/09/2023

CALIFICACION:

Para verificar los conocimientos adquiridos en la capacitacién, conteste cada una de las siguientes preguntas
formuladas por el facilitador. ‘

RESPUESTAS
PREGUNTAS
Previene enfermedades
1. ¢Porquées importante el autocuidado? E : : k
Seleccién de multiple respuesta ] Te ayuda a senfurte mas fuerte y vital

Mejora tu calidad de vida

Ocio y relaciones sociales

2. (Indicadores de calidad de vida? E Salud
Seleccién de miiltiple respuesta

ESeguridad fisica y personal

ES!

1. ¢Propender por el autocuidado de la comunidad D
es un deber? e

Evalte la satisfaccion de la capacitacidn, conteste de la manera més honesta posible las siguientes preguntas. Toda

sugerencia adicional que nos aporte se la agradeceremaos e intentaremos realizar los mejoramientos pertinentes
en las proximas actividades. Por favor, evalde en la escala 1-5. ;

1. UTILIDAD DE LOS CONTENIDOS DE LA CAPACITACION. Importancia y utilidad que han tenido para usted los
temas tratados en la capacitacion (1: Indtiles, 2: Poco (tiles, 3: Moderadamente tiles, 4: Utiles, 5: Muy dtiles):

1 ‘ 2 3 X 5 |

2. METODOLOGIA UTILIZADA EN EL CURSO. Respecto a los métodos y estrategias utilizadas por el facilitador
para .impartir [os contenidos fue (1: Pésimas, 2: Malas, 3: Aceptables, 4: Buenas, 5: Excelentes):

B E ' 2 3 X ' 5 ]

Fd

3. GRADO DE MOTIVACION DEL FACILITADOR. El nivel de participacién y de motivacién ofrecido por el
facilitador fue (1: Muy bajo, 2: Bajo, 3: Regular, 4: Alto, 5: Muy alto):
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4. CLARIDAD DE LA EXPOSICION. Respecto al lenguaje utilizado y el orden dado al curso, usted considera que
fueron en general (1: Pobres, 2: Confusos, 3: Mediocres, 4: Buenos, 5: Excelentes):

E 1 2 3 X 5 ™

5. NIVEL DE ASIMILACION Y COMPROMISO PERSONAL CON LOS TEMAS TRATADOS. Evalliese a usted mismo en
el grado de motivacién e interés personal para atender y seguir la capacitacién y sus actividades (1: No estuve
atento, no captdé mi interés, 2: Estaba interesado, pero me distraje facilmente, 3: Solo me concentré por
momentos, 4: Estuve atento todo el tiempo, pero no me animé a participar, 5: Estuve atento todo el tiempo,
participé activamente).

1 2 3 e 5 |

6. CALIDAD DEL MATERIAL ENTREGADO. El material que le fue entregado como apoyo a la capacitacidn fue (1:
De muy pobre contenido, 2: Malo, no se entendia nada, 3: Regular, puc[o ser mejor; 4: Bueno, ayudé mucho;
5: Excelente, no pudo ser mejor):

1 2 3 X 5 |

7. CALIDAD DE LAS AYUDAS AUDIOVISUALES. Las ayudas audiovisuales (diapositivas, carteleras, videos, etc.)
utilizadas por el facilitador fueron (1: Pésimas, 2: Malas, 3: Regulares, 4: Buenas, 5: Excelentes):

| 1 2 . 3 ' .)@ 5 =

7

8. INFRAESTRUCTURA Y COMODIDAD DEL LUGAR DE CAPACITACION. El sitio elegido para adelantar la
capacitacidn fue (1: Pésimo, 2: Malo, 3: Regular, 4: Bueno, 5: Excelente):

1 2 3 X ; 5

9. CUMPLIMIENTO DEL HORARIO Y DEL PROGRAMA.

ol 2 3 ; X 5

10. SUGERENCIAS Y COMENTARIOS PARA EL MEJORAMIENTO DE LAS PROXIMAS ACTIVIDADES DE
CAPACITACION:

FIRMA ASISTENTE W 7 34723

FIRMA FACILITADOR ;,W‘v%’ d;?ﬂld@’ ZC/’Z'CSV%?
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MODULO: CAPACITACION
| AREA RESPONSABLE: EXPERIENCIA DEL USUARIO

TEMA: Autocuidado y Calidad de Vida - Deberes-Derechos-Red-Canales de comunicacion

Coosalud :

NOMBRE: - iy f er/Ser ALESR

CARGO: USUARIO . 31

SUCURSAL / AGENCIA: “EYACA [ ZSTAQULLWwE -

FACILITADOR: ey AN E Jwleice.

FECHA: _ 29/09/2023

CALIFICACION:

Para verificar los conocimientos adquiridos en la capacitacidn, conteste cada una de las siguientes preguntas

formuladas por el facilitador.

PREGUNTAS

RESPUESTAS

1. ¢Porquées importante el autocuidado?
Seleccion de miuiltiple respuesta

Previene enfermedades
ETE ayuda a sentirte mas fuerte y vital

E Mejora tu calidad de vida

2. ¢Indicadores de calidad de vida?
Seleccién de multiple respuesta

Ocio y relaciones sociales

mSa]ud

mSeguridad fisica y- personal

1. ¢éPropender por el autocuidado de la comunidad
es un deber?

‘SI
L wo

Evalle la satisfaccién de la capacitacion, conteste de la manera mas honesta posible Ias siguientes preguntas. Toda

sugerencia adicional que nos aporte se Ia agradeceremos e intentaremos realizar los mejoramientos pertinentes
en las préximas actividades. Por favor, evalie en la escala 1-5.

1. UT!leAD DE LOS CONTENIDOS DE LA CAPACITACION.

Importancia y utilidad que han tenido para usted los

temas tratados en la capacitacion (1: Indtiles, 2: Poco dtiles, 3: Moderadamente (tiles, 4: Utiles, 5: Muy dtiles):

[ 1 2 3

4 X -]

2. METODOLOGIA UTILIZADA EN EL CURSO. Respecto a los métodos y estrategias utilizadas por el facilitador
para impartir los contenidos fue (1: Pésimas, 2: Malas, 3: Aceptables, 4: Buenas, 5: Excelentes):

T A 2 3

4 . R

3. GRADO DE MOTIVACION DEL FACILITADOR.

7

El nivel de participacién y de motivacién ofrecido por el

facilitador fue (1: Muy bajo, 2: Bajo, 3: Regular, 4: Alto, 5: Muy alto):




EVALUACION DE CAPACITACIONES, INDUCCION Y | 22

REINDUCCION 2020.nov.06

s ssmesememses 1 Pos de tu bienestar

1 L 3 4 , )3 ]

7

4. CLARIDAD DE LA EXPOSICION. Respecto al Ienguaje‘utilizado y el orden dado al curso, usted considera que
fueron en general (1: Pobres, 2: Confusos, 3: Mediocres, 4: Buenos, 5: Excelentes):

1 2 3 4 A |

5. NIVEL DE ASIMILACION Y COMPROMISO PERSONAL CON LOS TEMAS TRATADOS. Evaltese a usted mismo en
el grado de motivacion e interés personal para atender y seguir la capacitacién y sus actividades (1: No estuve
atento, no captd mi interés, 2: Estaba interesado, pero me distraje facilmente, 3: Solo me concentré por
momentos, 4: Estuve atento todo el tiempo, pero no me animé a participar, 5: Estuve atento todo el tiempo,
participé activamente). - ;

1 2 3 4 oY |

7

6. CALIDAD DEL MATERIAL ENTREGADO. El material que le fue entregado como apoyo a la capacitacién fue (1:
De muy pobre contenido, 2: Malo, no se entendia nada, 3: Regular, pudo Ser mejor; 4: Bueno, ayudé mucho;
5: Excelente, no pudo ser mejor): ;

1 2 3 4 ¥ |

7. CALIDAD DE LAS AYUDAS AUDIOVISUALES. Las ayudas audiovisuales {(diapositivas, carteleras, videos, etc.)
utilizadas por el facilitador fueron (1: Pésimas, 2: Malas, 3: Regulares, 4: Buenas, 5: Excelentes):

1 g 3 4 X \

/

8. INFRAESTRUCTURA Y COMODIDAD DEL LUGAR DE CAPACITACION. El sitio elegido para adelantar la
capacitacion fue (1: Pésimo, 2: Malo, 3: Regular, 4: Bueno, 5: Excelente):

1 P 35 4 A |

>4

9. CUMPLIMIENTO DEL HORARIO Y DEL PROGRAMA.

1 B 3 4 X |

10. SUGERENCIAS Y COMENTARIOS PARA EL MEJORAMIENTO DE LAS PROXIMAS ACTIVIDADES DE
CAPACITACION: ;

mev-m ASISTENTE @4‘&74}14’—(?—/023 a Q? Se2o 07"

FIRMA FACILITADOR ﬁZMﬁgZ I%Tﬂtﬂ@ Zd 23(/7’ 6:7
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MODULO: CAPACITACION
AREA RESPONSABLE: EXPERIENCIA DEL USUARIO
TEMA: Autocuidado y Calidad de Vida - Deberes-Derechos-Red-Canales de comunicacion
Coosalud
NOMBRE: XPoScx 12Per vie T Cp e
CARGO: USUARIO :
SUCURSAL / AGENCIA: BOGIA [ ZET AN
FACILITADOR: BEIAB(TEH | HLEAED.
FECHA: 29/09/2023
CALIFICACION:

Para verificar los conocimientos adquiridos en la capacitacion, conteste cada una de las siguientes preguntas

formuladas por el facilitador.

PREGUNTAS

RESPUESTAS

1. ¢Por qué esimportante el autocuidado?
Seleccion de multiple respuesta

meviene enfermedades

E/Te ayuda a sentirte mas fuerte y vital

mejora tu calidad de vida

2. ¢Indicadores de calidad de vida?
Seleccién de multiple respuesta

E/ocio y relaciones sociales
B/S,alud

mgguridad fisica y personal

1. ¢Propender por el autocuidado de la comunidad

es un deber?

e
0 wo

Evalde la satisfaccion de la capacitacién, conteste de la manera mas honesta posible las siguientes preguntas. Toda

sugerencia adicional que nos aporte se la agradeceremos e intentaremos realizar los mejoramientos pertinentes
en las préximas actividades. Por favor, evalte en laescala 1-5.

1. UTILIDAD DE LOS CONTENIDOS DE LA CAPACITACION. Importancia y utilidad que han tenido para usted los
temas tratados en la capacitacion (1: Indtiles, 2: Poco Utiles, 3: Moderadamente dtiles, 4: Utiles, 5: Muy Utiles):

1 2

3 4 5 |

2. METODOLOGIA UTILIZADA EN EL CURSO. Respecto a los métodos y estrategias utilizadas por el facilitador
para impartir los contenidos fue (1: Pésimas, 2: Malas, 3: Aceptables, 4: Buenas, 5: Excelentes):

1 2

3. GRADO DE MOTIVACION DEL FACILITADOR.

3 4 5 |

El nivel de participacién y de motivacion ofreudo por el

facilitador fue (1: Muy bajo, 2: Bajo, 3: Regular, 4: Alto, 5: Muy alto):
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4. CLARIDAD DE LA EXPOSICION. Respecto al lenguaje utilizado y el orden dado al curso, usted considera que
fueron en general (1: Pobres, 2: Confusos, 3: Mediocres, 4: Buenos, 5: Excelentes):

1 2 3 4 v 5

5. NIVEL DE ASIMILACION Y COMPROMISO PERSONAL CON LOS TEMAS TRATADOS. Evaltese a usted mismo en
el grado de motivacion e interés personal para atender y seguir-la capacitacidn y sus actividades (1: No estuve
atento, no capté mi interés, 2: Estaba interesado, pero me distraje facilmente, 3: Solo me concentré por
momentos, 4: Estuve atento todo el tiempo, pero no me animé a participar, 5: Estuve atento todo el tiempo,
participé activamente).

1 2 : 3 4 ¥ 5

6. CALIDAD DEL MATERIAL ENTREGADO. El material que le fue entregado como apoyo a la capacitacion fue (1:
De muy pobre contenido, 2: Malo, no se entendia nada, 3: Regular, pudo ser mejor; 4: Bueno, ayudé mucho;
5: Excelente, no pudo ser mejor):

1 2 3 ! 4 )~ 5

7. CALIDAD DE LAS AYUDAS AUDIOVISUALES. Las ayudas audiovisuales (diapositivas, carteleras, videos, etc.).
utilizadas por el facilitador fueron (1: Pésimas, 2: Malas, 3: Regulares, 4: Buenas, 5: Excelentes):

1 2 3 4 vV 5

8. INFRAESTRUCTURA Y COMODIDAD DEL LUGAR DE CAPACITACION. El sitio elegido para adelantar la
capacitacion fue (1: Pésimo, 2: Malo, 3: Regular, 4: Bueno, 5: Excelente):

! 2 3 4 b 5

9. CUMPLIMIENTO DEL HORARIO Y DEL PROGRAMA.

1 2 3 4V 5

10. SUGERENCIAS Y COMENTARIOS PARA EL MEJORAMIENTO DE LAS PROXIMAS ACTIVIDADES DE
CAPACITACION:

FIRMAASISTENTE 092 nlgy, o simeuce 2L 23357 45

FIRMA FACILITADOR %&JM% Sorrrenez. 2 zme 28
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MODULO: CAPACITACION

AREA RESPONSABLE: EXPERIENCIA DEL USUARIO

TEMA: Autocuidado y Calidad de Vida - Deberes-Derechos-Red-Canales de comunicacidn

Capsalff '

NOMBRE: ey

CARGO: AR £ -

SUCURSAL / AGENCIA: B P 7 SRR furt

FACILITADOR: Ee A 7 Jirder/Cr

FECHA: 29/09/2023

CALIFICACION:

Para verificar los conocimientos adquiridos en la capacitacion, conteste cada una de las siguientes preguntas
formuladas por el facilitador.

RESPUESTAS
PREGUNTAS b
m Previene enfermedades
1. ¢Por ché es importante el autocuidado? M - ’ ]
Seleccion de muiltiple respuesta Te ayuda a sentirte mas fuerte y vital

MMejora tu calidad de vida

E Ocio y relaciones sociales

2. (¢Indicadores de calidad de vida? mSaIud
Seleccion de muiltiple respuesta

MSeguridad fisica y personal

, M s
1. ¢éPropender por el autocuidado de la comunidad m/
es un deber? NO

Evalde la satisfaccion de la capacitacién, conteste de la manera mas honesta posible [as siguientes preguntas. Toda
sugerencia adicional que nos aporte se la agradeceremos e intentaremos realizar los mejoramientos pertinentes
en las proximas actividades. Por favor, evalte en la escala 1-5.

1. UTILIDAD DE LOS CONTENIDOS DE LA CAPACITACION. Importancia y utilidad que han tenido para usted los
temas tratados en la capacitacion (1: Intiles, 2: Poco (tiles, 3: Moderadamente dtiles, 4: Utiles, 5: Muy dtiles):

Vs

1 2 3 ; 4 I |

2. METODOLOGIA UTILIZADA EN EL CURSO. Respecto a los métodos y estrategias utilizadas por el facilitador
para impartir los contenidos fue (1: Pésimas, 2: Malas, 3: Aceptables, 4: Buenas, 5: Excelentes):

£

1 ; 2 3 4 Vit

3. GRADO DE MOTIVACION DEL FACILITADOR. El nivel de participacién y de motivacién ofrecido por el
facilitador fue (1: Muy bajo, 2: Bajo, 3: Regular, 4: Alto, 5: Muy alto):
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4. CLARIDAD DE LA EXPOSICION. Respecto al lenguaje utilizado y el orden dado al curso, usted considera que
fueron en general (1: Pobres, 2: Confusos, 3: Mediocres, 4: Buenos, 5: Excelentes):

1 2 3 4 57

S. NIVEL DE ASIMILACION Y COMPROMISO PERSONAL CON LOS TEMAS TRATADOS. Evaltiese a usted mismo en
el grado de motivacion e interés personal para atender y seguir la capacitacién y sus actividades (1: No estuve
atento, no captdé mi interés, 2: Estaba interesado, pero me distraje facilmente, 3: Solo me concentré por
momentos, 4: Estuve atento todo el tiempo, pero no me animé a participar, 5: Estuve atento todo el tiempo,
participé activamente).

£

1 2 3 4 Y |

6. CALIDAD DEL MATERIAL ENTREGADO. E| material que le fue entregado como apoyo a la capacitacién fue (1:
De muy pobre contenido, 2: Malo, no se entendia nada, 3: Regular, pudo ser mejor; 4: Bueno, ayudo mucho;
5: Excelente, no pudo ser mejor):

1 2 3 . s [

7. CALIDAD DE LAS AYUDAS AUDIOVISUALES. Las ayudas audiovisuales {diapositivas, carteleras, videos, etc.)
utilizadas por el facilitador fueron (1: Pésimas, 2: Malas, 3: Regulares, 4: Buenas, 5: Excelentes):

[ 2 3 4 AR

8. INFRAESTRUCTURA Y COMODIDAD DEL LUGAR DE CAPACITACION. El sitio elegido para adelantar la
capacitacion fue (1: Pésimo, 2: Malo, 3: Regular, 4: Bueno, 5: Excelente):

1 . 2 3 4 5~ |

9.. CUMPLIMIENTO DEL HORARIO Y DEL PROGRAMA.

1 2 3 4 5~ |

10. SUGERENCIAS Y COMENTARIOS PARA EL MEJORAMIENTO DE LAS PROXIMAS ACTIVIDADES DE
CAPACITACION: :

n/? oS |

FIRMA ASISTENTE

FIRMA FACILITADOR




