[image: image1.emf]INFORME DE VISITA PARA LA EVALUACIÓN DEL 

FACTOR ORGANIZACIÓN DEL TRABAJO 

FUNCIONARIOS (AS) JUDICIALES

(Artículos 45 y 46 del Acuerdo PSAA14-10281 de 2014)

	1. INFORMACIÓN DEL FUNCIONARIO

	APELLIDOS
	
	
	NOMBRES
	
	
	CÉDULA
	

	DESPACHO JUDICIAL
	
	CIRCUITO
	
	MUNICIPIO
	

	DISTRITO
	
	CÓDIGO DESPACHO
	
	
	FECHA DE LA VISITA
	
	DÍA
	
	MES
	
	AÑO
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	 

	FECHA DE POSESIÓN
	
	DÍA
	
	MES
	
	AÑO
	
	TIPO DE VINCULACIÓN
	PROPIEDAD
	
	
	
	
	PROVISIONALIDAD
	
	
	
	
	ENCARGO
	
	
	

	DESPACHO DONDE TIENE LA PROPIEDAD
	
	
	CARGO EN PROPIEDAD
	
	

	

	FECHA EVALUACIÓN:  
	
	
	DÍA
	
	MES
	
	AÑO
	
	PERIODO EVALUADO: 
	DESDE:
	
	DÍA
	
	MES
	
	AÑO
	
	HASTA:
	
	DÍA
	
	MES
	
	AÑO
	

	


	No.
	No. Radicación Proceso
	Clase de Proceso
	Sujetos Procesales
	Fecha de Ingreso
	Fecha de la Providencia
	Cumplimiento audiencias
	Cumplimiento Etapas Procesales
	Constancias Secretariales y Comunicaciones
	Observaciones

	
	
	
	
	
	
	
	Preliminar
	Probatoria
	Decisoria
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	Alegatos
	Resolutoria
	
	

	
	
	
	Demandante
	Demandado
	Día
	Mes
	Año
	Día
	Mes
	Año
	Sí
	No
	SI
	NO
	SI
	NO
	SI
	NO
	SI
	NO
	SI
	NO
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	7
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	8
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	9
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	10
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	11
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	12
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	14
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	16
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


	Observaciones:
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FUNCIONARIO QUE ATIENDE LA VISITA: ___________________________________________________________



MAGISTRADO SALA ADMINISTRATIVA
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