ANEXO Il
AUTOAVALIACION / RELACION DE MERITOS
GRAO | CARREIRA PROFESIONAL PERSOAL XESTION E SERVIZOS E SANITARIO DE
FORMACION PROFESIONAL

DATOS PERSOAIS E PROFESIONAIS

Apelidos e nome: D.N.I / Cédigo numérico persoal:

Categoria:

Institucion/Unidade (destino actual):

1. NIVEL DE DESEMPENO DA ACTIVIDADE PROFESIONAL
(ACTIVIDADES PRINCIPAIS DA CATEGORIA, DIRECTAS OU DE
COLABORACION, RELACIONADAS NO ANEXO II1)

Nivel Nivel

Baixo Normal izd it

Acadarase avaliacion favorable co nivel normal (7 créditos). No caso s 07 s
de non acadarse dito nivel, podera complementarse cos créditos que : :

resulten do apartado 2 (actividades acreditadas). créditos créditos créditos

Se non resultan aplicables ao seu posto de traballo as actividades relacionadas no Anexo lll, xustifiqueo
sucintamente neste cadro. No mesmo cadro pode incorporar calquera informacién relativa a cambios de
unidade, que poida ser Gtil para os efectos da avaliacion, asi como outra informaciéon que se considere
relevante para estes efectos.

Cadro de indicaciéns complementarias:

Esta informacion pode complementarse ou desenvolverse no espazo para a MEMORIA que figura na folla duas
deste Anexo.

ESPAZO A CUMPRIMENTAR POLA ADMINISTRACION (trala presentacion do anexo | e
deste anexo Il)

A cubrir polo mando xerarquico superior correspondente (Nome e
apelidos/Unidade/Servizo)

¢Cumpre o/a solicitante co nivel de desempefio necesario para o
. : S Sl O NON | O
acceso ao grao | no nivel realizado na autoavaliacion?
En caso de disconformidade sobre a autoavaliacion: indicar nivel de | Baixo [0 | Normal | 'IA:TO
cumprimento
Asdo.:
2. ACTIVIDADES ACREDITADAS: maximo 5 créditos
2.1. CURSOS (de ser o caso, aplique para a autoavaliacion a relacion 10 horas = 1 crédito) N° créditos

TOTAL CREDITOS




ANEXO Il
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GRAO | CARREIRA PROFESIONAL PERSOAL XESTION E SERVIZOS E SANITARIO DE
FORMACION PROFESIONAL

RELACION DE OUTRAS ACTIVIDADES (ACTIVIDADE DOCENTE E COMPROMISO COA ORGANIZACION). A
valorar pola comisién técnica cando non se acaden 7 créditos polos epigrafes anteriores).

No caso de que non se presente a documentacion acreditativa da actividade, a comision habilitara un prazo
para que o/a solicitante presente dita documentacion.

2.2. Actividade docente: N° créditos

Docencia en formacion continuada (5 horas= 1 crédito)

Docencia para a obtencion de titulos oficiais (1 curso= 1 crédito)

TOTAL CREDITOS

2.3. Compromiso coa organizacion: N° créditos

-Participacion en comités internos, na elaboracién de protocolos de mellora de
procedementos de traballo e proxectos institucionais: (1 crédito por cada
actividade ou protocolo)

- Exercicio de funcions de direccion, xefatura, coordinacion (1 crédito por ano.)

- Outros aspectos de formacion complementaria :

= curso basico de prevencién de riscos laborais (1 crédito)

= formacién en materia de xestion e organizacion sanitaria ( 1
crédito por curso).

TOTAL CREDITOS

TOTAL CREDITOS (1+2.1+2.2+2.3) |

MEMORIA (A CUMPRIMENTAR POLO/A SOLICITANTE SE CONSIDERA OPORTUNO
RELACIONAR OUTROS FEITOS DE INTERESE RELATIVOS A SUA TRAXECTORIA
PROFESIONAL).

O abaixo asinante declara ser certos todos os datos consignados nesta solicitude

COMITE DE AVALIACION:
CATEGORIAS XESTION E SERVIZOS[ ] CATEGORIAS SANITARIAS FP [ ]

INSTITUCION SANITARIA:
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