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FERIQODO ANUAL
ALCALDIA DE SANTIAGO DE CAL|
DIA MES ARC DA MES ANO Total Dias DIA MES ARO
PERIODO EVALUACION AL FECHA DE
01 02 2021 31 07 2021 180 EVALUACION 11 [#]-] 2021
I, IDENTIFICACION DEL EVALUADO
Tipo de Documento Mimera de identificacisn Primer apelida Segundo apellido
C.C. 66853676 ESCOBAR MORALES
Pramer nombre Olros nombres Nivel ferarquico
LILIANA Profesional
Dependencia o area a la que pertenece el evaluadn
SUBDIRECCION DE FINANZAS PUBLICAS
Danominacion del empleo Cadigo Grada
AUXILIAR ADMINISTRATIVO 407 05
Propdsito del empleo
REALIZAR LABORES DE APOYO A LA GESTION, MANEJO Y CONSOLIDACION DE LA INFORMACION, ATENCION AL PUBLICO PERSONAL Y TELEFONICAMENTE, MANEJO DE CORRESPONDENCIAY
OTROS TRAMITES ADMINISTRATIVOS INHERENTES AL EMPLEQ,
II. IDENTIFICAGCION DEL EVALUADQR
Tipe de Dogumento Mumero de identificacidn Primer apellido Segundo apsllide
c.C. 28435276 LOAIZA GIRALDO
Primer nombre Qtros nombres Nivel jerarquico
PAULA ANDREA Directivo
Area o Dependencia a la que pertenece el evaluador
SUBDIRECCION DE FINANZAS PUBLICAS
Qenominacién del empleo Cadigo Grado
SUBDIRECTOR DE DEPARTAMENTO ADMINISTRATIVO 076 05
Motive cambio de evaluador |
11l IDENTIFICACION EVALUADOR (En caso de constituir Comision Evaluadora)
Tipo de Documento Numera de identificacién Primer apellido Segundo apellido
Primer nambre Otros nombres Nivel jerdrquico
Area o Dependencia a la que pertenece el svaluadar
Denominacian del empleo Cadigo Grado
IV, EVALUACION DE COMPROMISOS FUNCIONALES - 85%
COMPROMISOS FUNCIONALES Peso % Evaluacién {1-100) RESULTADO
Revisar 105 proyecios de presupuesto y sus correspondientes modificaciones presupuestales para cada vigencia fiscal de
las Empresas Industriales y Comerciales del Estado y sus asimiladas, con el fin de preparar informe al COMFIS para su 40 100.0 40.0
correspondiente estudio y aprobacion
Realizar el analisis de la siluacion financiera de las entidades del seclor descentralizado y hacer ejercicios de simulacion
sobre el impacto que puedan tener los resultados de dichas enlidades en las finanzas de |a entidad territorial y en los
i i ; i ; : i 20 100.0 30.0
indicadores de las normas de responsabilidad fiscal territorial para ser incorparar en el Marco Fiscal de Mediano Flazo
Efectuar estudios y proyecciones sobre los calculos de los tributos o impuestos municipales de su competencia,
3 ; ! 20 100.0 20,0
gricntados a ser prasupuestados en la vigencia fiscal 2022
Apovar Ia elaboracion de la base de dalos que contiene el presupuesto de ingresos y gastos aprobado y liquidado para la
vigencia fiscal 2022, de la Administracidn Central Municipal incluide el Presupuesto del Cancejo Municipal y cargarle en el
ambignte de prueba y productivo del aplicativo Sistema de Gestion Administrativo y Financiero Tarritorial- SGAFT, 10 100.0 100
conforme al proceso de parametrizacion e instrucciones dadas por DATIC
TOTAL 100.0
EVALUACION TOTAL COMPROMISOS FUNCIONALES — 85% 85.0
V. EVALUACION DE COMPROMISOS COMPORTAMENTALES - 15%
COMPETENCIAS

No.

HOY 21 %6
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PROCESO: EVALUACION DEL DESEMPENO LABORAL = :
COMISION NACIONAL ._,.J\‘ tilr::- ACI')\IAL
BEL SEAVICIO iVl EVALUACION 1° SEMESTRE SER .f:(:wu.
e PERIODO ANUAL a :
! ~ALCALDIA DE SANTIAGO DE CALI ;
o |  MES ARD DIA MES ANO Total Dias i FECHA DE DIA MES ANO
; A :
PERIODO EVALUACION 01 02 2021 L 31 07 2021 180 EVALUACION 11 08 2021
. o I. IDENTIFICACION DEL EVALUADO ,
 Tipo de Documenio _ Nimero de Identificacion T ) i ~ Primer apellido : : R . Segundo apallido
c.C. 66853676 ESCOBAR MORALES
Prlmer nombre Olros nombres . : 1 Nivel [erdrquico
LILIANA Profesional
COMPETENCIA IOrientacidn a rosultados - Decreto 815
CONDUCTAS ASOCIADAS B _ ]
CONDUC‘I’AS ASOCIADAS ) : EVALUACION
- Asume la responsabilidad por sus resultados SIEMPRE
- Trabaja con base an ob;elwos claramente establecndos y realistas SIEMFPRE
- Dfseﬁa y utiliza mdlcadcres para medsr ¥ comprobar los resultades obtenidas SIEMFRE
- Adopta medldas para mlnlrmzar nesgos ) SIEMPRE
Planlea estrategias para alcanzar © superar los resu'ltados esperados ) SIEMPRE
4 © Se fij ja metas y obhene los resullados snstltuclonales esparados SIEMPRE
Cumpie con aponunldad las functones de acuerdo con los estandares objetivos y tiempos establecidos par |a enudad SIEMPRE
- Gestiona recursos para mejcrar Ia productwldad y toma medidasnecesarias para mmrrmzar los rlesgos SIEMPRE
- Aporta Slementos parala Consecucion de resuliados enmarcando SUS productos ¥ 70 servicios dentro de 1as normas que ngen al
entidad SIEMPRE
- Evalua de forma regular el grado de consecucion de los objetivos SIEMPRE
1. ¢ Estas conductas han aportado al lagra de los comprommisos Jaborales acordados? L ) e
2. (Eslas conductas le han perm:lldo al empleado aportar mas de o que tenia eshpulado en los r:ornpmrmsOs [aborale S
Explicacién  pregunta  No Aporta eleméntos para la consecucidn de resullados enmarcando sus produc.los v / 0 servicios dentro de |as normas que ngen a la enfidad, aponandn
= = imas de lo pactado, en los abjetivos. . . )
N!\.I'EL GE DESARROLLO | ) . IMUY ALTO ) ) RESUL:TA_DO Nl_JMERIC_;O . l ¥ : 15_
COMPETENCIA |Traba}a en equlpo Dccreto 315
] CONDUCTAS ASOCIADAS i . .
. IR CONDUCTAS ASOCIADAS ; S R g EVALUACION,
. Cumpla Ios comprnmisos que adquiere con el equipo ) SIEMPRE
" Respeia Ia dlver5|dad de cnterms ¥ cpmlones de los mlembras del eqmpo SIEMPRE
= Asume su respcnsabmdad cumo miembro de un equipo de traba]o y se enfoca an contrrburr c-an eF camprammo Y la motiva(:lon de SUS SIEMPRE
miembros ziin 3
+ Planifica 1as propias acclones temenda &n cuenta su repercuswn en la consecucidn de los Ob]QIIVDS grupales SIEMPRE
. Establece una ComuNICAcion directa con 108 miembms del equipo que permite compartir infarmacion & 1deas en condiciones da respeto
¥ SIEMPRE
cordialidad -
+ Integra alos nuevos ‘miembros ¥ facilita su proceso de rewnommlento ¥ apmpnatton e lias acll\-rldade<: a cargn del equipo SIEMPRE
1. gEs{as conduclas han aportado al logro de los compromisos Fabﬂrales acordados? L _ .. 8l
2. ¢Estas conductas le han permitido al eémpleado aportar mds de lo que tenia esupulado en los compromisos laboraleg 51
Explicacitn pregunla No|Establece una ¢comunicacitn dirécta can los miembros del equipo, ¥ con las Enlidades adscritas, que permite companrr informacion e !deas en
: lcondiciones de respeto v cordialidad . ). !
i ) NIVEL DE DESARROLLO ) | MUY Al_.TO ) ’ RIIESL_FLTNZ_'O NUMERICO 3 ) F 15
COMPETENCHA |COIT‘IprOrI‘IISG con fa organizacian -Decreto 815
“CONDUCTAS Asocmms . L o o
. . . - T CONDUCTAS ASOCIADAS - B e i 2 EVAL_UACION
i Promusve ei cumphmlento de las metas de la orgamzacnon y respeta sus normas SIEMPRE
* Antepone las necesidades de |a organizacion a sus propias riecesidades SIEMPRE
. Apoya ala urganizacfdn en siluaciones diﬁci!es SIEMPRE
3 . i 3t i ;
- Demuestra senlido de penenenma an ladas SUS actuacmnes SIEMPRE
- Toma la iniciativa de colaborar can sus companerss y con oiras areas cuando se requiere, sin descuidar sus tareas ' SIFMPRé
1. ¢Estas conduclas han aperado al logro db los compromisos faborales acordadas? S|
2. yEslas conductas e han permitido  al empleads aportar mas de lo que fenia  esfipulado  en los compromisos laboraley Sl
Explicacion  pragunta  No Toma |a Ticiativa do Colaborar Con Sus cnmpaneros y con ofras dreas cuando se requiere, sin descuidar sus 1areas aportando Sus conocnmrentos
= — —_— ~—=dnara un mejor resultado, en pro de la organizacion, R v : i : vy
: NIVEL DE DESARROLLO | o . MUY ALTO _ | RESULTADO NUMERIGO [ 15

T n T = . i I
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TI_{{ PROCESQ: EVALUACION DEL DESEMPENO LABORAL % e oy
e EVALUACION 1° SEMESTRE 82 GEL ssf;ncm’ i
PERIGDO ANUAL 9 e py
ALCALDIA DE SANTIAGO DE CALI
"pia | MES ANO ) DIA MES ARO Tatal Dlas K ; i DIA ' MES AND
PERIODO EVALUACION : : : : : FECHA DE -
d 01 0z | 2021 Al 31 07 | 2021 180 EVALUACION 1 08 | 2021
I. IDENTIFICACION DEL EVALUADO ' '
Tipo de Documento " Momere de identificacian ' Primer apaliido ) Segundo apeliido
c.C. B6B53676 ESCOBAR MORALES
o Primar nombre o ' ) ’ Oiros rombres o B Nivel jerarquico
LILIANA, Profesional
EVALUACION TOTAL COMPROMISOS COMPORTAMENTALES | 15
VI, RESULTADO CONSOLIDADO EVALUACION 1° SEMESTRE T
T =T ; ? FESD CALIFIGACION
1, TOTAL COMPROMISOS FUNCIONALES 85% 85.0
2. TOTAL COMPROMISOS COMPORTAMENTALES 15% 15
EVALUACION TOTAL EVALUACION 1° SEMESTRE 100.0
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COMISION NACIONAL DEL SERVICIO CIVIL

PROCESQ: EVALUACION DEL DESEMPENO LABORAL C j
DEFINITIVA SEMESTRE 1

CNSC

COMISION HATIONA
DEL SERWICIO GIVI

50 Werla p Oponnrss

818 @

ALCALDIA DE SANTIAGQ DE CALI

. Dla MES ANO DIA MES ARO Total Dlas H DIA MES AROD
PERIODO EVALUACION ; AL FECHA DE
01 02 2021 31 a7 2021 180 EVALUACION 11 08 202-
' . IDENTIFICACION DEL EVALUADO
Tipo de Documento Numero de identificacian Primer apeliide Segundo apellido
cL. 66853676 ESCOBAR MORALES
Primer nombre Otros nombres Nivel jerarquico
LILIANA Profesional
Dependencia o 4res a la qua pertensce el evaluado
SUBDIRECCION DE FINANZAS PUBLICAS
Denominacion del emplan Chdigo Grado
AUXILIAR ADMINISTRATIVO 407 05

Propésito del empleo

REALIZAR LABORES DE APOYO A LA GESTION, MANEJO ¥ CONSOLIDACION DE LA INFORMACION, ATENCION AL PUBLICO PERSONAL Y TELEFONICAMENTE, MANEJO DE CORRESPONDENCIA 'Y

OTROS TRAMITES ADMINISTRATIVOS INHERENTES AL EMP

LEQ.

[I. IDENTIFICACION DEL EVALUADOR

Segundo apellido

Tipo de Documento Numero de identificacion Primer apellido
c.C. 29435276 LOAIZA GIRALDO
Primer nombre ' Otros nombres Nivel jerdrquico
PAULA ANDREA Directivo
Aran o Dependencia a la que pertenece ¢l svaluador
SUBDIRECCION DE FINANZAS PUBLICAS
Denominacion del empleo Cédigo Gradq
SUBDIRECTOR DE DEPARTAMENTO ADMINISTRATIVO 076 05
1Il. IDENTIFICACION EVALUADCR (En caso de constituir Comision Evaluadora)
Tipo de Documento Numero de identificacion Primer apellido Segundo apellide
Primer nombre {tros nombres Nivel jerarquico
Area o Dependencia a la que pertenecs &l evaluador
Denominacion del empleo Cédigo Grado
V. RESULTADOQ CONSQLIDADO
EVALUACIONES FECHA INICIO FECHA FIM CALIFICACION DIAS TOTAL
Evaluacion 1° Semestre 01/02/2021 314072021 100.0 180 100.0
CALIFICACION DEFINITIVA SEMESTRE 1 100.0
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