r_/ SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE "SENA" 8

D
REGIONAL GUAJIRA ; 1*?”}'{{\
. V/a\\
FICHA DE CARACTERIZACION AN
T comeco[
CODIGO FICHA N B | souciun|
DIA [MES|  ANO FECHA | DIAIMES] ANO | cupo 3
FECHA INICIO _Q-I: '2. ‘ZOZL TERMINACION _!}\ __‘_.2_ __21__@_2/_' SOLICITADO
PROGRAMA DE FORMACION: __\:Q__D.ﬂe. O_A L_\u. Al O_PO (hnClon
g ) .
T0pshes H—CL.()\j:‘LQD&\‘ ) . S
CODIGO PROGRAMA: | 2§ 3 € B2 VERSION: _'/[ ____ ALAMEDIDA: | E‘;,_[__’S_J
L (4]
MUNICIPIO: ¢ E Yo b.oc_\m_____ BIENTE: _E)ﬂla._\mnr.uco--_c\o_» oA PO
oireccion ampienTe: (VL ¢y A €. Csile ?Q__E{(Q
DEMANDA SOCIAL CONVENIO No. -
EMPRESA [ ]  NOMBRE EmPRESA:
TELEFONO: NIT:
HORARIO DELA[_ DIAS DOGENTE:: | LUNIMAR | MIE | JUL | VIE | SAB [DOM
FOrRmAcion: [} [\2° _ XX I XXX X X
* Horario Militar ) —— _
HORARIO; DIAB DOCGENTE : | LUN[MAR| MIE | JUE | VIE SAB |DOM
ULTIMO DIA
DOCENTE 1: LEDIS ESCOBAR GIRON C.C. 32, 745, 707
TELEFONO: 311 6791931 EMAIL: Jg_qms_qhm@mlsqnu.u({u‘gg

PERFIL PROFESIONAL DEL INSTRUCTOR Y BREVE D

ESCRIPCION: Protesional, tecnico o tecnologico en
administracion turisticas y hotelera y/o gula de turlsmo

U AGTIVIDAD MENTOS)
ESCR|PGION DE UN RYS

i -

e | NN | Ve
! Bt ‘? M-m.w} CLQ Y""-\‘
— . £ a

[ ] ‘—
b de asonmml

|| 5 haliloula, flehae de matidoulas Wtalmanta umumm7,

'Y popian del doc ental 180%
AR RV uri_.{,\_‘A\.\Emucﬁfnl,tntsn LI PRY

”» NYRRL W
A& N Y

Escaneado con CamScanner




