CARACTERIZACION DE LA FORMACION
FO06-007-25 / Version 01

Proceso: Administracion educativa

Procedimiento: Matricula

N° FICHA DE CARACTERIZACION: No. SOLICITUD:
NOMBRE DE LA FORMACION: ELABORACION DE HELADOS Y POSTRES LACTEOS
TIPO DE FORMACION: TITULADA: COMPLEMENTARIA: X
CODIGO PROGRAMA: 96151538 VERSION: 1 SECTOR:
CONVENIO: ALCALDIA DE MONTERIA
PROGRAMA ESPECIAL: VICTIMAS
FECHA INICIO 20/08/2021 TERMINACION:  27/08/2021 TOTAL HORAS: 48
N° APRENDICES: 25 MUNICIPIO: MONTERIA
VEREDA: DIRECCION: MONTERIA
HORARIO
HORAS (24 HORAS)
DIA AMBIENTE DE APRENDIZAJE
INICIO FIN
LUNES AGOSTO(23) 07:00 15:00
MARTES AGOSTO(24) 07:00 15:00
[ MIERCOLES AGOSTO(25) 07:00 15:00
JUEVES AGOSTO(26) 07:00 15:00
VIERNES AGOSTO(20, 27) 07:00 15:00
SABADO
DOMINGO
FESTIVOS* Fecha I
* Cuando sea festivo indicar la fecha del festivo que se trabajara
NOMBRE DEL INSTRUCTOR: IVONNE PAFFEN CC. N° 25.841.482
TELEFONO: 3156939514 EMAIL: Ivonne.paffe@gmail.com
NOMBRE EMPRESA ATENDIDA: MUNICIPIO DE MONTERIA
NIT N° TELEFONO: FAX:
DIRECCION: APARTADO:
E-MAIL:
NOMBRE DEL GERENTE:
No DE EMPLEADOS: ACTIVIDAD ECONOMICA:
DPTO: CORDOBA MUNICIPIO: MONTERIA GREMIO:
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