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REGISTRO DE ~_{STENCIA
%)RPOURABA s

= ek oo s 04
Fecha: 29 /Q‘:b/'lo]_l_ o 5 00 amM.
Tema: ?e_umm o Jﬁ{ L-‘M A\)J l’om mJ[E v NTC ;‘ﬂ,ﬂ'/w:%
Expositor(es): OS Y =) ,OL[ =1
Lugar: LuL)oMTJ A
Tipo de Actividad : S;)ULWL LAGA, N Duracion: :B ! 40 avr)-

(Por favor registre el tipo de actividad: Induccion, reinduccion, capacitacion o el que aplique)

Firma Expositor(es):
Consentimiento informado para reglstro de asistencia, tratamiento de datos personales, publicacion de
fotografias y registro audiovisual

/ ~_ NOMBRE IDENTIFICACION  CARGO | FIRMA
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