SERVICIO ‘\lACiONALE - APRENDIZAJE "SENA" : @
REGION/ i- GUAJIRA S5 INLAN

FICHA DE CAFACTERIZACION :; Ag

e[ TSIMRRET L o

, 7 = CUPO ‘ !
FECHAINICID DIA MES ANO FECHA : DIA | MES ANO

02 |08 |39 3 |TERMINACION|3p (0@ doz i e 9 r

(0]

PROGRAMA DE FORMACION: Aca ,’g Mﬂ( o5 pr\m j);eZm S frx H/e\ & r%@ﬂuﬂg{&

CODIGO PROGRAMA: 59 &/ t/pty 5~ & - VERSION: A'LA MEDIDA:
MUNICIPIO:  alban o AMEIENTE: 1 0S¢0

DIRECCION AMBIENTE: ynauz.ozz a 40 Codad{ Civdeowd C’Jét&mxb—
DEMANDA SOCIAL - E ; CONVENIO No.

EMPRESA [ 1 NomsrE EmPRESA:

TELEFONO: . NIT:

HORARIO DE LA |, ,,, a0 \IAS DOCENTE : | LUN | MAR MIE| JUE | VIE { SAB [DOM
FORMACION: [l DO 0.0 7

* Horario Militar
HORARIO: ‘; IAS DOCENTE : [TUNTMARTMIE] JUE | VIE TSAS TUOM
ULTIMO DIA |

DOCENTE 1: _/, punTo- Tesefla  fookin ;,;5 Sra s CC. 409t é sy 7

TELEFONO: ooy g Z?é/fff EMAIL: (e eptor @ho Fironlk e

PERFIL PROFESIONAL DE;}NSTRUCTOR Y BREVE. DESCRIPCION: A !"ﬁé&@fm @@"V‘ g'Xf)@ 1] WC(;M-
Y Qr?2ple - copacs Ll P = i Y G e i i o Al iy Ui _g\.dqé
Pr‘bdl{’;f‘*t VS fw__ L M’mﬁcrﬁv(_,(/ A U?'vr;é" /:_e .,gf‘;//:i«-e Cf PO Cecre Ot/
/-'A’—déﬁ&-c.d-_crr 2 L1320 Gl e elloe Fes5e €.,
o ACT[VIDADE‘ (ELEMENTOS)
DESCRIPCION DE UN RESULTADC DE APRENDIZAJE

—bdermmar ‘!‘w o8 ole odpbados So,qrun Cayrncte \"nﬂ)Lr\co-J
Aed Dmh"cf"o

- Reols 7poor @d-&bbudi.ob DR SN mu'gﬁkm-e/wto&

C(J?,_ in i€ 0 f“f:)(‘#-,! o 'L”"'“M,Ltj W h[‘,!"'a‘ﬂ.u“.ﬁ C“L{ &O{/VU/
CUDQr‘Ltf\IMM" gpqm - rTesgyipg & !

_J

* Adjuntar planiila asisiencia a matricula, copia del documente al 150%

—-'v-
FIRMA INSTRUCTOR \IP C(‘ORD’A/Cgf)EM iCO’0NDER DE PROGRA
CS B0 Gre sy

odlo fooler tet . »‘fig_ur/f J)’m O ()gj



mmZb. “
PROCESO DE DIRECCION DE FORMACION PROFESIONAL INTEGRAL i VERSION: 3
L copiGo:
GFP-PL-001

FORMATO PLANILLA DE ASISTENCIA

CIUDAD/MUNICIPIO:

lhance- |

FECHA DE DILIGENCIAMIENTO (DD/MM/AAAA):

1G-0F-2023

CENTRO DE FORMACION:

REGIONAL:

(ov et yo

Eégﬁmmﬁl?a \ Acuiem Lo

NUOMERO DE FICHA DE CARACTERIZACION

NOMBREDEL PROGRAMA DE FORMACION:

{AFUCA PARA PIUEEAS T MATACULA)

28249 %1

coe

e pace_Prezas Lextles i&?ﬁ&

MATRICULA _

A CONTINUACION SELECCIONE EL PROCESO QUE SE VA A REALIZAR
PRESENTACION PRUEBAS PRESENCIALES _

=

20

21969232

5l
o e

CHARLAS INFORMATIVAS [ O] _
DATOS DE LOS PARTICIPANTES

st ‘ ﬁngwwﬂnﬁhﬁww » _aa%oumm_ﬁﬁmmumaﬁu zozmzmmumgxﬁn?ﬁm APELLIDOS DEL PARTICIPANTE DIRECCIGN / DEPENDENCIA / CARGO CORREO ELECTRONICO TELEFONO FIRMA
Q¢ [6coy2932 | NeniferElise  |Mosquera M C & Pl Lass Brases aeqmewﬁ\mmh
. | CC _\_oom.wmuf,_ Qacm_c Palicd | Doz pmew V2 A4S casa 491604250 @grulim 314294 E¥6F | (2 edeas
’ CcC rgh.wmw..w Yy 2. LLDQ _,/JQ_\A.G loy Dia2 Jdope? Zw I casa 48 —NBBDZQFL&P wowmw@manz. o A2 ST 1859 Jf.ss M
e Juoasr o4 Blipo s seela|M: o - SESYDS Creaday irpap @IS FIPRI S [ apt 24
s | e |Aoaragr [farina Yeruy BormtendoDuule [T I\ Ca O Bornt endo¥ed w1 Oud ATOTRRPB6 b
Hee 10V 10 0 20¢ |Ixel T Totlon & fores villplbn W11 cp I el 7w e 0 SCertifeon 220 €205 | et T
| ee 31065335 [py dis Qutiiel o Hecpnandez M 212 o=l L BU3TS Hernandes et 2 )0 - A8 628! Alidi s )
8 cC _AN&..N .\NM\NW \N%Nm\\ V.So DQ ol anNN \r\u\ (5CX5q ¢t .m ﬁ&nﬁ%&awiﬁ\««&m.%%w w. WEEAH(3¢3 R\Qr.k\& /
o U2 o443 Mg g )os < \m@ea? ﬂﬁ_@\r M U Cona S 9&_3%6 28700 |3 B6R3 5940 \B&D%?
[ 4 A 13293332 M\\&M\ﬁ\mm Diaz NH_GS.B M 1? C o Joo uwuwzw;,@.q?mee 79108 98 \\Ro Mm
T LS T.mewm 952 |omars. Rodr'gue Armayo M\ Gosald m@mﬂoa_u._ﬂam_wﬁpii 72 £83 6 ¥ |[<prea e S
= | @ 11310230411 | Suns Hoog mvaao Hado Hil - cosq § Cfuswe moee @ [rieeay  [Douts Gaus
» 1 CC MU 296858 | Lins Yuldeth S?& p& thuel IM4. CoSa X - %@.&o@a‘i com 314430 §+-80 €
B [06SSH23% | Lsabela Gdbmet Gl M0 - cAsa %wnxme .@A@»:&ih ORBESHdA | ¢
* nd 12LB 08 655 Sond™N >aral? LNVARIO 0 300uQ rﬁmp@@‘s.i Coomn 3 OOUIRUL SN
s e (2866 QJOnmuQ .OrmlCLr { ﬁ/CO:nL%ﬁ 20 0162236609 . o~ 200 F623( Aos 9
L et (22814 103 CTT) DL .pqor?es oon?v%a:/%‘ o 200 U623 Barle W
v | o [hordoiag 3 Qc Loas Maun Broo Nodea zaua_m (a3 13 NulamsoRbeavo@3mate] 5203868y A tan s
2 11304 4-00 6. ;3\Qh\9 Amaya. o jela M. L. AR POV .26 e A 0 K BV 7

FS) Matrceln wnm\_%\d. h.mvna 2,:: 9 nl&&r a EQ%&HH@?&.@E 20024073E6D o (e,



\ % /Iqa
PROCESO DE DIRECCION DE FORMACION PROFESIONAL INTEGRAL X ~ VERSION: 3
ﬁ FORMATO PLANILLA DE ASISTENCIA : | S
|FECHA DE DILIGENCIAMIENTO (DD/MM/ARAA): 7P~ O 2 - A0 2 3
REGIONAL: :.\Q. g T‘mz;o DE FORMACION: \E 0 E wtsariod v Acolco (o | CUORRMUNGERO: _ \‘\\Mllb e
NOMBRE DEL PROGRANVA DE FORMACICN: £ . : r NUMERO DE FICHA DE CARACTERIZACION _
\Q\E ru_ prezas ka\«Mw prres Q\Nr\\m\& L2 e 2872 Nm, E1
_ V4 A CONTINUACION SELECCIONE EL PROCESO QUE SE VA A REALIZAR
[ CHARLAS INFORMATIVAS =0 | PRESENTACION PRUEBAS PRESENCIALES I=E=] MATRICULA _ B\
DATOS DE LOS PARTICIPANTES
ot ‘ Hw_ﬂ%,ﬂﬂ_“_ﬁ%m ﬁ izmzocw“wﬁum_c@é»u \ NOVIBRES DEL PARTICIPANTE APELLIDOS DEL PARTICIPANTE DIRECCION / DEPENDENCIA | CARGO 5 CORREO ELECTRONICO TELEFONO s
| ¢ U9 )45 585 | 2elys prome | Cot Uillosew/ | L2 lotose 10| @olys veom sgnd B006313¢bs| (Beffl-&
: “ SWALLL Y .N\mcm,u . de ln Hoz fc 12 ¢, 16 Darq_ﬁaﬁrw%‘ﬁs 27073 L8 e Lefofp
| ,Pw\ 6293/34 | tawcls caslo M2 12 corer % |maitone 28 3013535593 | LUK
4 ~ fe ‘ 5GC oA P19 fleidhs Talionag e el Ml Gso leidazale1d 1021 Bgrwil. 1319 §3¢4A86Y bt Danirans
; _ h 421915 NeAN oY Ok Me R} ¢ 3 m&?psm?/;ﬂ nol.a 36251395 numb%o.éﬂo&»f
| PPr 119944 Katty CasSvan O MLt ¢cg Cdwine hacon9®my] 200387089 | Xaily agans
; __ 77370 @W.M&._ EliantrS _paola  Porunover feder 72 & 7 1290 32182 Shraress 2D
M

| |

10

12

|
]
|

i3

14

15




