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Actividad: Ejecucion plan de capacitacidon 2024.

Cadigo: H.P.N.S.R. 3.2.1.1.01

Producto: 3.2.1.1. Programa de capacitacién de SNS
Fecha Lugar

4/09/2024. Hospital Provincial Nuestra Sefiora de Regla

Saludos Cordiales.

Muy cortésmente y por medio de la presente le estamos remitiendo el informe
correspondiente al seguimiento de plan de capacitacion del tercer trimestre del periodo julio.
Agosto y septiembre, en esta ocasion se le informa que se realizé un (1) taller.

En mes de julio se realiz6 el taller de “Clima Laboral’, con un total de veinte cuatro (24)
colaboradores femeninos.

Por otro lado, se le informa que los talleres programados en agosto y septiembre han sido
suspendido debido la remocién que se esta llevando acabado en el hospital, por lo que gran
parte de su personal actualmente esta distribuido en las diferentes UNAPS y hospitales
provinciales.

Anexo evidencias: Listado de Participacion.
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Lcdo. Ramén Pinales Pimentel. Licda. Resanny Pefia Mejia

Encargada de capacitacion.
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Institucion:

HOSPITAL PROVINCIAL NUESTRA SENORA DE REGLA

Informe Mensual de Ejecucién del Plan de Capacitacion

Fecha:

Nomenclatura: INAP-FAC-003
Tipo: Formulario
Version: 2
Vigencia: 9/6/2021

Miercoles 4 /09/2024
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JUIIO (julio-agosto y septiembre)
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TALLER DE CLIMA LABORAL Ejecutado 24 0 24 RD$550 RD$13,200
Todas las areas
TOTAL RD$13.200
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SNS

SERVICIO NACIONAL
DE SALUD

Lista de Participacion para Actividades
DGC-FO-001 Versién: 06

Fecha de aprobacién: 27/04/2023
Nombre de la Actividad: TALLER CLIMA LABORAL

jrea Responsable: RECURSOS HUMANOS

Fecha: 19/07/2024
Modalidad de la Reunién: Virtual D Presencial !

Hora: 8:00 am.
Pﬂmwu\m._m.mmo%n HOSPITAL NUESTRA SENORA DE REGLA
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*Instrucciones de 1llenado: - Coloque su cédula solo si el convocante lo requiere, en caso contrario colocar N/A

Para las reuniones virtuales no sera necesario completar el campo de firma,




m z m Lista de Participacién para Actividades
DGC-FO-001 Versién: 06
WmMNWMﬂP.%UZbOOZ)P Fecha de aprobacién: 27/04/2023

i fexo I = Cédula . =
. ,.mv | % salicitad | Cargo v

L i

; ﬂ @@@. o@%&%@ msm«a%
. - m fe A m

5 ” o2 w e 53

B 0002060 e
002 00123891 o

% o T e

*Instrucciones de llenado: - Coloque su cédula solo si el convocante lo requiere, en caso contrario colocar N/A.

- Para las reuniones virtuales no sera necesario completar el campo de firma.
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