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Cargo del responsable del PSICOSOCIAL
Nombre del Operador FUNDEPRO No. del C (Cuando aplique) 85001462024 Departamento Casanare | Municipio Villanueva talento humano en el GESTOR DE
(Cuando apiique) desarrollo de la actividad EXPERIENCIA
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Dﬁiﬂh \, u\\u rk( MCLYYCL_ ca N\ Leu ﬂ i“Wi
EL PARTICIPANTE RECIBIO:
TIPO DE (MARQUE CON UNA X)
PRIMER NOMBRE SEGUNDO NOMBRE PRIMER APELLIDO SEGUNDO AELLIOO | DOCUMENTO DE W-OF DOCUMENTO DR FIRMA DEL PARTICIPANTE HUELLA DEL PARTICIPANTE Pt in
REFRIGERIO MATERIAL(ES)
ZARA DURLILLE OSORIO VELASQUEZ Tl 1122517851 \K 71\ ?D
MARIA FERNANDA MEDINA GALLEGO TI 1058200393 «K ( F * E
HAWARD JHOEL HURTADO PIDIACHE TI 1020649324~ <
HEIBER SMITH HURTADO PIDIACHE Fi 1029649325| K ;& ) X
LAURA VALENTINA ARIAS MURILLO Tl 1029991465 \L /\ :
EDWIN ALEJANDRO CRUZ MONTARA Tl 1115913663 —)k o [E Sw b
JUAN SEBASTIAN CASTRO MARTINEZ T 1116612749 K N 7‘;}0\\
(
KAREN JULIETH RODRIGUEZ CANO TI 1029991613 K ?Q A
SARA MARIA PARRA TORO Tl 1120365024) K K SCUQ
LIZETH JANITH CADENA GARCIA Tl 1097993186 1 Z&
~L_ )Q L+ 2611
DANIEL FELIPE LOPEZ CARO T 1118197255 7& X D A Le
[P 4 lOPe-:
SARA VALENTINA CASTILLO SILVA T 1129244553 5L K S VW
PAULA ANDREA RUIZ CARRANZA Tl 1161963126 \;\ bL y | 2 e
iAntes de imprimir este documento. .. piense en el medio ambiente!
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KEREN NAOMI LOPEZ TEHERAN Tl 1118196006 | ~( s Ml {a?
ERICK SANTIAGO CUELLAR CAICEDO T 1049706653 | £ AN Pre T
LUISA FERNANDA HERNANDEZ CHACON T 1118196288 | L Ko T_D\ <\ W
KEVIN FERNANDO PORRAS LOPEZ T 1127140865 | B By i‘
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KAROL DAIHANA LOBOA GONZALEZ i 1120244367 | K K Kool / —
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