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	ACTA Nº ______
PLAN DE MEJORAMIENTO INDIVIDUAL, SEGUIMIENTO Y RETROALIMENTACIÓN



	Fecha:
	

	Hora:
	

	Lugar:
	

	AGENDA:

	1. 
	De conformidad al numeral 1.10, artículo 1 del Acuerdo 565 de 2016, el Jefe Inmediato y/o Comisión Evaluadora, proceden a realizar seguimiento al desempeño mediante el presente Plan de Mejoramiento Individual donde  se describirá una secuencia de pasos o actividades que tienen como propósito indicar, al evaluado, el nivel de avance de los compromisos laborales y el nivel de desarrollo de las competencias comportamentales, así como las necesidades de fortalecimiento de sus competencias. Se busca promover el cumplimiento de los compromisos laborales y las competencias comportamentales establecidas al inicio del período, orientando el mejoramiento del desempeño individual del evaluado. 

	2. 
	La presente retro alimentación se realiza basada en el seguimiento y verificación de las evidencias que integran el portafolio de evaluación, indagando las causas de los actos no conformes al cumplimiento de los compromisos laborales o conductas comportamentales, planteando acciones de mejoramiento que permitan corregir, prevenir y mejorar el desempeño, generando valor agregado a la dependencia donde presta sus servicios el funcionario(a):
 (nombre y apellidos del empleado)


	DESARROLLO DE LA AGENDA:

	1. 
	(Describa el compromiso o compromisos afectado(s) por la no conformidad laboral) 

	2. 
	(Relaciones las evidencias archivadas en el portafolio de evidencias, que demuestran la no conformidad del compromiso laboral o compromisos laborales relacionados en el numeral anterior)

	3. 
	(Indique como debe mejorar la(s) conducta(s) no conformes de su trabajo)

	4. 
	(Describa si el funcionario hace propuestas de mejoramiento)

	COMPROMISOS:

	1. 
	(Indique el Compromiso establecido por el evaluado)

	2. 
	(Indique el plazo para realizar seguimiento al compromiso de mejoramiento establecido en el numeral anterior, igualmente mencione quienes realizaran seguimiento de la conducta)

	3. 
	(Fecha y hora de finalización de la reunión)


	PRÓXIMA REUNIÓN:

	(Si es necesario evaluar el mejoramiento del funcionario en el período de seguimiento)


	ASISTENTES:

	ÁREA O DEPENDENCIA
	NOMBRES Y APELLIDOS
	FIRMA

	
	(Evaluado)
	

	
	(Jefe Inmediato)
	

	
	(En caso de conformar Comisión Evaluadora, Funcionario de Libre Nombramiento y Remoción)
	

	
	(Ante la renuencia a firmar el Acta por parte del Evaluado, firmará un testigo de la dependencia)
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