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PROCESO GESTION DEL TALENTO HUMANO
FORMATO INFORME MENSUAL EJECUCION CONTRACTUAL

Gir6n 18 de Agosto 23

Sefior (a)

ADRIANA MARCELA MARTINEZ RIVERA
SUPERVISOR(A) CONTRATO No. CO1.PCCNTR.5245955
Coordinador académico

Centro industrial de mantenimiento integral

Girén.

Asunto: Informe mensual de ejecucién contractual Mes 08 del
afio 2023

Referencia; No. CO1.PCCNTR.5245955 del 2023

ZULAY MANTILLA REY , identificado con la cédula de ciudadania No. 37.864.993 de Bucaramanga en mi calidad de
Contratista del SENA, en Red de Logistica y Gestion de la Produccion del Centro Industrial del Mantenimiento Integral en
cumplimiento del Contrato de Prestacion de Servicios de la referencia, a continuacion presento el Informe de actividades
realizadas en el mes objeto de cobro.

Valor y forma de Pago: Se fija como valor total de horas contratadas la suma de DIECIOCHO MILLONES
DOSCIENTOS SETENTA MIL PESOS MONEDA CORRIENTE ($18.270.000,00 S=), esta suma serd pagada

por el SENA al CONTRATISTA de la siguiente manera: a) un primer pago correspondiente a los dias
ejecutados en el mes de Julio de 2023, b) Cuatro (4) pagos iguales de agosto a noviembre de 2023, y c) un
ultimo pago correspondiente a los dias ejecutados en el mes de diciembre de 2023. Honorarios mensuales
deTRES MILLONES NOVECIENTOS QUINCE MIL PESOS MCTE ($3.915.000=)..

Plazo: Sera hasta el 15 de diciembre de 2023.

OBJETO:

Prestar servicios profesionales de caracter temporal para orientar la formacion titulada,
complementaria y virtual programada en el Centro Industrial de Mantenimiento Integral y su
area de influencia en la red de conocimiento de logistica y gestién de la produccion en el area
tematica seguridad y salud en el trabajo - Trabajo Seguro en Alturas, Vigencia 2023.

Obligaciones Especificas:

No Obligaciones Acciones realizadas Evidencias

1 Realizar la planeacion de las actividades de |[Se realizo planeacién de las | Soportes en el secoop
aprendizaje del proceso formativo basado en |[fichas 2823861, 2823873

el desarrollo curricular del programa de |atencidén a situaciones de

formacion. riesgo primeros auxilios
2813746
2 Participar cuando el centro de formacion lo| NA

requiera, en jornadas de disefio y desarrollo
curricular, proyectos de investigacion o
transferencias técnicas o pedagdgicas,
procesos de seleccion, disefio de talleres e
instrumentos de evaluacién, procesos de
Registro calificado y autoevaluacion, labores
de montaje y puesta en marcha de equipos y
magquinaria, actividades de induccion y
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reinduccion, procesos de investigacion,
desarrollo tecnoldgico e innovacién nacional
e internacional, identificacion, estructuracion
y definicién de las especificaciones técnicas
de los bienes y servicios, promocion del
portafolio de servicios.

Ejecutar la formacién profesional integral en
los diferentes niveles y modalidades (titulada,
complementaria y virtual) de acuerdo con el
disefio curricular, desarrollo curricular y
proyecto formativo de los programas
asociados a cada red de conocimiento y area
tematica del objeto contratado.

Se realizo planeacidn de las
fichas 2823861, 2823873
Rescate en alturas, 2817103
atencidén a situaciones de
riesgo primeros auxilios
2813746

Evidencia en el secoop

Evaluar los aprendizajes previos y emitir
juicios valorativos sobre el nivel de
cumplimiento de los resultados de
aprendizaje de las competencias del

programa, adquiridos por los aprendices en el
desarrollo de su formacion, aplicando los
procedimientos, plazos y herramientas
tecnolégicas que la entidad defina.

N/A

Entregar los soportes del procedimiento de
Ingreso de aprendices al programa de
formacion tales como: Ficha de matricula;
fotocopia del documento de identidad, y/o
requisitos definidos en el disefio curricular,

Se realizo planeacién de las
fichas 2823861, 2823873
atencidén a situaciones de
riesgo primeros auxilios
2813746

Soportes secoop

cuando se desarrolle formacién
complementaria.
Registrar, verificar y hacer seguimiento| Continuamente

oportuno en el sistema de informacion que la
entidad defina para la Gestion de la
Formacién Profesional Integral mediante las
siguientes actividades:

a) Verificando en el sistema que la
totalidad de los aprendices se encuentren
matriculados en el respectivo programa de
formacion.

b) Registrar oportunamente los
eventos de formacion, proyectos y rutas de
aprendizaje requeridas para el cumplimiento
de las metas institucionales.

¢) Registrando juicios evaluativos del
reconocimiento de aprendizajes previos en
caso de requerirse, los juicios evaluativos,
rutas de aprendizaje, para los beneficiarios
nuevos, reintegrados o trasladados.

d). Comunicando al Coordinador Académico
oportunamente anomalias, inconsistencias,
novedades de aprendices y hallazgos en el
registro de la informacion.

Aplicar y hacer cumplir el reglamento del
aprendiz, asi como el manual de convivencia
del Centro de Formacion.

En la formacion

Acatar los lineamientos del Sistema | Mensualmente
Integrado de Gestion y el Sistema de

Seguridad de Salud en el Trabajo y asistir a

las convocatorias que el centro programa.

Apoyar el seguimiento de la etapa productiva | N/A

de los aprendices del centro de formacion y
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sus sedes de acuerdo a su perfil y

cumpliendo con el procedimiento de
formacion profesional integral. (cuando
aplique).

10 | Responder por los bienes y elementos| Durante la ejecucién del contrato
puestos a su disposicion para el cumplimiento
del objeto del contrato y una vez finalizado,
guedar a paz y salvo con el Almacén.

11 | Asistir y participar activamente en las Solicitudes de la coordinadora
reuniones programadas por la(s) red(es) de
conocimiento  propias del Centro de
Formacion a las cuales sea invitado.

12 | Utilizar el LMS Institucional como apoyo a la | continuamente
formacién en cualquiera de las estrategias
institucionales.

13 | Cumplir con los lineamientos de orientacion Durante la ejecucion del contrato
del desempefio del instructor en ambientes
virtuales de aprendizaje, de acuerdo a lo
establecido en el aplicativo compromISO —
Guia Orientacién Formacion ambientes
virtuales de aprendizaje (Aplica para
instructores que apoyan formacion virtual).
14 | Apoyar los procesos de Contratacion de N/A
Bienes y Servicios en todas sus etapas
Preparatoria (requerimiento de la necesidad,
cotizaciones, consolidacién de informacion,
verificacion de precios en el mercado),
Precontractual( evaluaciones, respuesta
observaciones ) y post contractual (apoyo
técnico de la ejecucion).

15 | Enaplicacién de la Ley 1474 de 2011, realizar | N/A
cuando sea requerido por la entidad el apoyo
a la Supervision de los contratos que celebre
el SENA, de acuerdo con el Manual de
Supervision del SENA vigente.

16 | Atender oportunamente los requerimientos Mensualmente
que haga el supervisor del contrato y
presentar informes mensuales de la
ejecucion del contrato.

17 | Las demas necesarias para el cabal Continuamente
cumplimiento del objeto contractual.

A continuacioén relaciono los desplazamientos que realicé previo a la presentacion de este informe. Una vez finalizado
cada desplazamiento presenté al ordenador del gasto el informe en el Formato Informe Legalizacion Desplazamiento
Contratista GTH-F-087, en el que se describieron las actividades desarrolladas y los resultados de cada desplazamiento.
Cada informe cuenta con el visto bueno del Supervisor.

Se lista a continuacién el soporte de la legalizacion de los desplazamientos realizados, los cuales forman parte integral
del presente informe de ejecucioén contractual.

ITEM No DE LA ORDEN LUGAR DE FECHAS DE DESPLAZAMIENTOS,
DE VIAJE DESPLAZAMIENTO INICIO FINALIZACION

1.

2.

Nota 1: Por cada desplazamiento que haya realizado el contratista, adjuntara el respectivo informe que la soporte. En
caso de haber realizado el desplazamiento en fecha posterior a la presentacién del informe de ejecucion contractual,
debera reportarlo en el siguiente informe de ejecucién contractual.
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Para el tramite de la cuenta me permito adjuntar; Documentos electrénicos enunciados como evidencias del cumplimiento
de las obligaciones contractuales y los desplazamientos realizados y el No. 9454771357 de la planilla, operador aportes
en linea periodo mes de Agosto . (Decreto Ley 2106 de 2019 — “ Decreto Ley Antitramites”)

Declaracion bajo la gravedad de juramento.

Me permito declarar bajo la gravedad de juramento que durante el periodo objeto de cobro SI NO_X_ he suscrito otro
u otros contratos con entidade(s) del Estado el (los) cual(es) se encuentra(n) en ejecucion; la anterior declaracion de
acuerdo con lo establecido en el numeral 5° de la Directiva Presidencial No. 001 de 2022, a fin de identificar potenciales
conflictos de interés y hacer la gestion del riesgos para la toma de decisiones dentro del principio de la debida diligencia
frente a la ejecucién de los contratos de prestacion de servicios profesionales o de apoyo a la gestion.

Nota: En el evento de sefialar SI, el analisis efectuado por el supervisor y ordenador de pago debera quedar documentado
y publicado en el SECOP Il en los documentos relacionados en el archivo Gestion Contractual GC_ del periodo objeto de
cobro.

Evidencias en (5) folios

Cordialmente,

= ol

Firma

ZULAY MANTILLA REY
Contratista

C.C. No. 37864993

Recibi a satisfaccion:

Firma
ADRIANA MARCELA MARTINEZ RIVERA

Supervisor(a)
Contrato CO1.PCCNTR.5245955 de 2023
Cargo Coordinadora académica
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Solicitudes de la creacion de fichas del programa de atencion primaria basica en situaciones del
Riesgo

Q_ admartinezr@sena.edu.co X 3= ®activor (B &

<« ® 0] m B 0O B O 3 3 de muchas
Adriana Marcela Martinez Rivera jue, 10 ago, 7:30 (hace 6 d
para mi, CENTRO

Cordial saludo instructora Zulay,

Se AUTORIZA la realizacién de los 3 cursos complementarios solicitados en el correo anterior. Por faver, continue el proceso en el
administracion educativa.

Cordialmente,

De: ZULAY MANTILLA REY <zmantilla3@ misena.edu.co>

Enviado: miércoles, 9 de agosto de 2023 9:54

Para: Adriana Marcela Martinez Rivera <admartinezr@sena.edu.co>; CENTRO INDUSTRIAL DE MANTENIMIENTO INTEGRAL <complementariz
Asunto: solicitud autorizacion

Buen dia

Cordial saludo
Por medio de Ia presente solicite muy amablemente la colaberacion en la creacién de las siguientes fichas

Trabajador autorizado 15, 16, 17 18 horarios 2 a 10 pm
Rescate fechas:19,2122,23 24 25 horario de 2 pm a 10 pm
Rescate industrial 26,27 , 28 , 29, 30,31 horario de 2 a 10 pm

Solicitud a creacion de fichas

Creacion fichas Complementarias - Oferta Cerrada - Titulada (Bxteme Recibidos x
CENTRO INDUSTRIAL DE MANTENIMIENTO INTEGRAL
parami, Maria =

Cordial saludo Instructor Zulay,

Atentamente, se informa que fue creada la ficha Complementaria - Oferta Cerrada - Titulada:

CODIGO DE CcopIGo NOMBRE DEL CODIGO DURACION REQUISITOS DE INGRESO DEL FECH
EMPRESA - FICI’!A EMPRESA PROGRAMA O | PROG RA_MA HORAS) PROGRAMA INICIO 2
SOLICITUD SOFIA CURSO EN SOFIA (
-CUMPLIR CON EL TRAMITE DE
SELECCIGN DEFINIDO POR EL
CENTRO.
ATENCION -COMPETENCIAS DE
PRIMARIA BASICA LECTOESCRITURA, Sl NO LAS POSEE
1922644 2817103 SENA EN SITUACIONES 22620439V 1 40 EL TIEMPO DE FORMACION ¥ LA 1210812
DE RIESGO EVALUACION CAMBIAN
-AFILIACION VIGENTE A SEGURIDAD
SOCIAL
-MAYOR DE EDAD.
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Creacion fichas Complementaria - Alturas (&ema

CENTRO INDUSTRIAL DE MANTENIMIENTO INTEGRAL

para mi, Maria ~

Cordial saludo Instructora Zulay,

Recibidos x

SENA

Afentamente, se informa que fueron creadas las Complementarias - Alturas, para su respectiva divulgacion y satisfactorio cumplimiento del cupo de esta

CODIGO DE | CODIGO NOMBRE DEL CODIGO =
EMPRESA - FICHA EMPRESA PROGRAMA O PROGRAMA D?{':]AR(:?N REQUISIT;)RSO?;ERT::ESO DEC IN;:EI((;';:?S FE(;::::I" CUPO HORAR
SOLICITUD SOFiA CURSO EN SOFia . U
-DOCUMENTO DE IDENTIFICACION
AMPLIADO AL 150% (LEGIBLE).
-CERTIFICADO DE APTITUD MEDICA
QUE INDIQUE QUE EL TRABAJADOR O
APRENDIZ CUMPLE CON LAS
CONDICIONES DE SALUD PARA
DESARROLLAR TRABAJO EN ALTURAS,
COM VIGENCIA MAXIMA DE UN ARO Y
EN CONFORMIDAD CONLO
ESTABLECIDO EN LAS RESOLUCIONES
2346 DE 2007 Y 1818 DE 2009
EXPEDIDAS POR EL MINISTERIO DE LA
Tesss0on ARG GENTE AL s5TENA DE wasTes, i
1028880 2823858 SENA AUTORIZADO 22620480V 1 32 SEGURIDAD SOCIAL EN SALUD EN 15/08/2023 18/08/2023 15 JUEVES. VIER
PARATRABALO CUALQUIERA DE SUS REGIMENES, DA 18,17 18 harar
ENALTURAS o N pm
UN REGIMEN EXCEPTUADO O
ESPECIAL EN SALUD. EN TODO CASO,
Reporte de matriculados
Reporte Matricula Complementaria de la ficha : 2813746 - PRIMEROS AUXILIOS (&ierma Recitidos x @
2. CENTRO INDUSTRIAL DE MANTENIMIENTO INTEGRAL @ jue.3a00 148 (hace 13dizs) ¢

0
setia

N

N

para mi, Maris

Buen dia Instructera Zulay,

e permito informarie que se realizo el procese de matricula y creacién de eventos de Ia ficha de formacion complementaria en asunto y por lo tanto se
encuentra en estado de ejecucion por favor leer las indicaciones aqui dadas:

« PRIMEROS AUXILIOS:

1. 2813746 -

"Sefior

29 aprendices.

fue

en esta op

Por favor realizar el proceso de:

la

6nde la
cursos, que el lineamiento instirucional por plan de accién ¥ asignacién de recursos es de 30 aprendices por grupo"

con 29

inscritos, sin embargo, por favor recucrde para sus proximos

« Ruta de aprendizaje por actividades y asociar aprendices a la ruta de aprendizaje, fafaiqueSereneen enlaplatafimanenitonun espere ponio
Menos 24 Roras!Se adjunta "Instructivo creacion de ruta y asociar aprendices a la ruta 2022"

I¥|Puntos importante:

1.En el correo estd adjunto el reporte de aprendices matriculades en Sofia Plus para el curso, por favor no permitir el ingreso de ningin aprendiz que no

se encuentre en el listado.

2.Es de suma importancia que se valide que los datos de los aprendices, nimero de documento y nombres en el listado, pues al momento de generarse el
certificado para Formaciones Complementarias, no hay correccion de estos posteriormente. Quien presente inconsistencias con sus datos por favor enviar a

Reporte Matricula Complementaria de la ficha : 2817103 - ATENCION PRIMARIA BASICA EN SITUACIONES DE

RIESGO (Eima

Recibidos x

CENTRO INDUSTRIAL DE MANTENIMIENTO INTEGRAL

para mi, Maris v

Buen dia Instructora Zulay,

& e, 11 ago, 1652 (hace § dias)

e

Me permito informarle que se realizo el proceso de matricula y creacion de eventos de la ficha de formacion complementaria en asunto y por lo tanto se
encuentra en estado de ejecucion por faver leer las indicaciones agui dadas:

+ ATENCION PRIMARIA BASICA EN SITUACIONES DE RIESGO:

1.2817103 -

31 aprendices.

Por favor realizar el proceso de:

- Ruta de aprendizaje por actividades y asociar aprendices a la ruta de aprendizaje, PalaiqUe Serenejen enla platatonma Temitonum espere porio
WMEnos 24 Raras!Se adjunta "Instructivo creacion de ruta y asociar aprendices a la ruta 2022"

i¥]|Puntos importante:

1.En el correo esta adjunto el reporte de aprendices matriculados en Sofia Plus para el curso, por favor no permitir el ingreso de ningan aprendiz que no

se encuentre en el listado.

2.Es de suma importancia que se valide que los datos de los aprendices, nimero de documento y nombres en el listado, pues al momento de generarse el

certificado para Formaciones Complementarias, no hay correccion de estos posteriormente. Quien presente inconsistencias con sus datos por favor enviar a
Shirley Romero Lozano {gaecimi@sena edu co) imagen legible por ambas caras de su documento de identidad. En caso de que el nimero de tarjeta de
identidad sea diferente al nimero de cédula, por favor enviar también diche documente o nimero correspondiente a su tarjeta. Asf misme, incluir los

rimninntae detae an ol e

Ejecucion de la formacion
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Ficha 2813746 primeros auxilios
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JUICIOS FICHA DE PRIMEROS AUXILIOS - X
Lpgarcia0l@misena.edu.co
JUICIOS FICHA DE PRIMEROS AUXILIOS
|
Buen dia
cordial saludo
Promedio de |a presente envio juicios evaluafivos para que per favor me colabore en su respediivo proceso de certificacion
Quedo afenta
Feliz dia
Zulay Mantilla Rey
°® Instructora en Seguridad y Salud en el Trabajo y
entrenadora en Trabajo Segura en Alturas
SENA  contro tndustri de Mantenimiento Integral
7A§ zmantilla3@misena.edu.co
Cel. 3152861832
Kilsmetro 7 via Floridablanca - Palenque
o & SansSerif + T~ B T U A~ =~ = 5 X
TR
® @A EG 7B 0]
Juicios evaluativos
Fecha del Reporte: 16/08/2023
Ficha de Caracterizacién: 2813746
Cogigo: 33110233
Version: 2
Denominacién: PRIMEROS AUXILIOS
Estado de la Ficha de Caracterizacion: TERMINADA POR FECHA
Fecha Inicio: 02/08/2023
Fecha Fin: 14/08/2023
Modalidad de Formacion: PRESENCIAL
Regional 68 - REGIOMAL SANTANDER
Centro de Formacion: 9224 - CENTRO INDUSTRIAL DE MANTENIMIENTO INTEGRAL
Tipo de D [Namero de D [Nombre [Apellidos Estado Competencia
cc 1003238875 JHONATAM JESID PINTO GONZALEZ POR CERTIFICAR 38031 - Asistir personas segun protocolos de primer respondier
alud
cc 1003238875 JHOMNATAM JESID PINTO GONZALEZ POR CERTIFICAR 38031 - Asistir personas segun protocolos de primer respondier
alud
cc 1003238875 JHONATAN JESID PINTO GONZALEZ POR CERTIFICAR 38031 - Asistir personas seguin protocolos de primer respondier
salud
cc 1003238875 JHOMNATAM JESID PINTO GONZALEZ POR CERTIFICAR 38031 - Asistir personas segun protocolos de primer respondier
alud
cc 1005108966 JUAN PABLO URUETA MEZA POR CERTIFICAR 38031 - Asistir personas segun protocolos de primer respondier
alud
cc 1005108966 JUAN PABLO URUETA MEZA POR CERTIFICAR 38031 - Asistir personas segun protocolos de primer respondier

Atencién a gestion del riesgo
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Subir fichas al ministerio

FICHA 2817893 REENTRENAMINETO ENTRENADOR LUMBIN ANDRES

" &R —
3 |/ Trabajo
¢ VIDA

INICIO MANUAL DE USUARIO  CAMBIAR CONTRASENA  SALIR

CENTROS DE ENTRENAMIENTO PARA LA PREVENCION DEL RIESGO

Resultado trabajadores cargados

Importante

La informacidn presentada corresponde a la cargada, recuerde que solo se procesaran los registros marcados como "correcto” en la columna

Resultado .
Tipo Documento Primer Segundo Primer Segundo Genero Pais Fecha Nivel Educativo  Area de Ca
Documento nombre nombre apellido apellido Nacimiento trabajo
cC 1098744153  JERSON ANDRES CELIS MONTA? M COLOMBIA  14/09/1993  BACHILLER ADMINISTRATIVA AL

EZ

Se cargo la ficha nimero 2805862 de trabajador autorizado entrenadora Alvita Sandoval
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6. Sector financiero.

7. sector de la construccion.

8. Sector minero y energético.

9. Sector de telecomunicaciones.
10.Sector de educacion.

A continuacion se visualizaran los valores cargados, la herramienta solo cargara los calificados como correctos.
A continuacion la herramieta le solictara que seleccione el curso al cual va a registrar los beneficiarios.

La herramienta no cargara los trabajadores que ya se encuentren registrados por su niumero de decumento.

Al finalizar la herramienta le indicara cuales fueron los trabajadores relacionados al curso seleccionado.

Seleccione el archivo para inciar la carga por lote.

M\NISTERIO 2805862.csv | Iniciar proceso

Regresar

CENTROS
DE ENTRENAMIENTO
PARA LA PREVENCION
DEL RIESGO v
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TIEMPO ACT. APOYO A LA FORMACION

INSTRUCTOR: ZULAY MANTILLA REY

CENTRO DE
FORMACION: CENTRO INDUSTRIAL DE MANTENIMIENTO INTEGRAL

FECHA INICIAL: 01/08/2023 00:00:00
FECHA FINAL:  31/08/2023 23:59:59

ACTIVIDADES ACADEMICAS

FICHA 2817103 - ATENCION PRIMARIA BASICA EN SITUACIONES DE
DE APRENDIZAJE: RIESGO

PLANEAR LA COOPERACION Y AYUDA HUMANITARIA

» COMPETENCIA DE APRENDIZAJE: SEGUN NECESIDADES, INCIDENTES Y PROTOCOLOS.

HORAS DEDICADAS EN LA FICHA : 24,00

FICHA 2813746 - PRIMEROS AUXILIOS
DE APRENDIZAJE:

Asistir personas segun protocolos de primer respondiente y

* COMPETENCIA DE APRENDIZAJE: )
normativa de salud

HORAS DEDICADAS EN LA FICHA : 48,00

TOTAL HORAS ACTIVIDADES ACADEMICAS: 72,00

EVENTOS DE DIVULGACION TECNOLOGICA - EDT's

16/08/23 22:35 Page 1 of 2



TOTAL TIEMPO EDT's: 0,00

ACTIVIDADES ADICIONALES

FECHA INICIAL FECHA FINAL ACTIVIDAD HORAS

TOTAL ACTIVIDADES ADICIONALES: 0,00

INSTRUCTOR: ZULAY MANTILLA REY

CENTRO DE
FORMACION: CENTRO INDUSTRIAL DE MANTENIMIENTO INTEGRAL

16/08/23 22:35 Page 2 of 2
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Centro Industrial de Mantenimiento Integral
FORMATO HORAS APLICADAS A LA FORMACION U OTRAS ACTIVIDADES

Versién: 07

NOMBRE DEL INSTRUCTOR :

Lo Yanfes =

No. DE IDENTIFICACION:

<XAR64922 |

FECHA INICIO REPORTE: 2 A S 2023 FECHA FINALIZACION DEL REPORTE: LA Alog w202
No CEDULA
NOMBRE DEL APRENDIZ|FIRMA APRENDIZ
HORA HORA N ACTIVIDAD DE APRENDIZAJE U OTRAS | NOFICHA | APRENDIZ O
FECHA | Incio | FmaLizacion [HoRAs ACTIVIDADES DESARROLLADAS gl ey °:5?§§’.§2 LA | AUtomzaLa | OBSERVACIONES
aplique) ACTIVIDAII;A ACTIVIDAD ACTIVIDAD
7 o ; :
B 8 23 200801 | © | Primer yus posente gossac "7 N Teso Pte | fesio pirte
T -0323 |izvd (&9 rey 8 Bercocmogws ¥ Ceockuos [ZI3146 1005 16 B14 Yo cn Fagles V- pof er At
(O-0B-1L3| L0 | a0 pif o Cregeneras %ﬁrﬁ%&%\, Ay 84| T | ) s Mo 7 .
((-09-23| (10| 8.0984 8 |eng. s pocrena < A |28P34dl00S 250987 acol Livkeds| Forof aL"'“'
|4 -05-23|12.00| B oo py 8 oS Co e (e stonads | D\ 3K |15 75503 By an MeTi A | FAEES
= - IS - N :
(S 08231109 | ool B | =i oo Zei31d e &7° T AN - PaDribusi TT ana. voely
o n
TOTAL HORAS )
Nota: El nimero de documento, nombres y firhas, se deben registrar por fila, no se admiten firnas o datos cruzados.

FIRMA COORDINADOR ACADEMICO

FIRMA IrSFRUCTOR
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