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consignarse en su registro.

i i6 i i n, cuyo resultado debera
Consentimiento de prueba: es la manifestacion libre, voluntaria y expresa, que da por escrito 0 via web, un aspirante a la formacion en el SENA, autorizando que se le realice una prueba de seleccion, cuy
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Consentimiento de prueba: es la manifestacién libre, voluntaria y expresa, que da por escrito o via web, un aspirante a la formacion en el SENA, autorizando

consignarse en su registro.

que se le realice una prueba de seleccion, cuyo resultado debera
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