
Reriongl: 

Centro de Formaclón: 

ProRTama de Formaciòn: 

Modalidad de Fornaclòn: 

Datos del(de la) 
Instructorla) con rol de 

seguimiento: 

Datos del(de la) Aprendi Teléfono (fijo/móvl): 

del 2020 y 3546 del 2018, 

Presencial 

Nombre Completo: 

Feche inlclo Etepe 
Productive (DD/MIM/AA) 

N' de ldentificación: 

AlLernetive de Etaps 
Productiva 

Tipo de documento: 

Correo el 

personal: 

Correo electrónico 
institucional: 

electrónico 

Alternativa de etapa 
productiva registrada 
Fecha de Registro en 
SoflaPlus: 
Nombre: 

GESTION DE FORMACIÓN PROFESIONAL INTEGRAL 
Formato de Planeaclón, Segulmlento y Evaluaclón de Etapa Productiva 

1. Intormaclón general 

Tipo de documento: 
N° de ldentificacilón: 

Teléfono (fijo/móvil): 
Correo electrónlco 
instituclonal: 

Correo electrónico alterno: 

Teléfono (fijo/móvil): 

Nit: 

Nombre empresa o entidad 
coformadora: 

Dlrecclón: 

Correo electrónico 
organlzaclonal 
Institucional: 

Datos del ente Coformador coformador del(de la) 
(Wefe Inmedjato o Tutorla) aprendiz/tutor(a): 
y empresauorganjzación) 

Cargo: 

Nombre del jefe inmediato/ 

Correo electrónico 
organlzaclonal o 
Instituclonal: 

Teléfono (ijo/móvil): 

"Tutorlo): resolución 0623 Telélono (fijo/móvil): 

Nombre otro contacto: 
Correo electrónlco 

organlzaclonal o 
Instítuclonal:; 

Nombre de la persona que 
Persona en situación de aslste al aprendlz 

discapacidad Tipo de asistencla 
(5 gplica) (Lenguolje de señas, apoyo 

visual, entre otros) 1 

NUIP. 

Walle 

Tarleta de 
Identidad 

Virtual 

27775YY 
312BOS 

Cédula de 

cludadanía 
Cédula Digltal 

2. Planeación de etapa productlva Se realza por una únicavez) 

ochafo tpadg 

ootoo de Apedzaje 

Visita - momento N' 1- Planeaclón de la Etapa Productlva 

Fecha Fln de Etapa Productiva: (DD/MM/AA) 

No, Flcha 

Horarlo 

A Distancla 

Cédula de 
extranjerla 

ereicyKnertonila sanckezBOilo 

(lndicar sl es diuro, nocturno, 
dlas de la semanu y la hora 

l2826110 

geshioohoaaDdekalguia com 

Permlso especlal 
permanente 

aDesguD.(om 

Varlón: 05 

Codigo 
GEPILF023 

Número libreta 

mlitar (i apllca) 

Ciudad Cy techa concerfoción activldades02SDIA/MES/AÑO de fona PresencalXo Virtual 

22/01 /2026 



Artvldedes o Desanollor: 

Evidendas de Aprendizaje5e van o generar, de 

Periodo Evaluado: (Periodo 

Competencias a Desarrollar desarrollar de acuerdo 

El seguimiento se realizó en 
forma: 

Narieble 

Rrlocionr lo octivdodee 
qur rlfio) oprent1z va 
reolizor sroun lo ocordodo 

con elentr coformodo 
(E*tas deben corresponder 
ol Perfil del egresodo 
rstoblecdo en el progromo O 
de formoción que el 

oprendiz estd 
desarrollondo) 

Relocione el o los resultados 
Resultados de Aprendiraie de aprendizoje de las 

competencias que van a 
desarrolarse 

Transferencia de 

Conocimiento 

Mejora Continua 

Fortalecimiento 

Ocupacional 

Describa las evidencias que 

Nombre y firma del(de la) Aprendiz 

Nombre y firma Instructor(a) con rol técnlco (Si es del caso) 

Ocuerdo o las actividades 
desarrollar 

que comprende la fecha del Fecha de inicio: 
momento de planeación al DD/MM/AA 
momento del seguimiento 

Oportunidad y Calidad 

Escojo y transcriba las 
competencias TÉCNICAS 
del programa que planea 

ResponsabiljidYd AmbientYl 

las actividades a realizor, 
estas deben ser al menos 
dos (2) 

Presencial 

Descrlpción 

ConcertaclÛn plan �e trabajo duronte la etapa prodoctva del aprendiz 

Aporta activamente al 
mejorarmlento de sus 

habilldades técnlcas y 
métodos de trabajo. 
Reallza acclones que 

fortalezcan su perfil 
ocupacional potenclando 
sus competenclas en el 

marco de su proyecto de 
vlda, 

Demuestra las competenclas 
específicas del programa de 

formación en situaclones 
reales de trabajo. 

Presenta con oportunldad y 
calldad los productos 

generados en el desarrollo 
de sus activldades 

Administra los recursos para 
el desarrollo de sus 
actividades con crlterlos de 
responsabildad amblental. 

rooso laVag0DA, EPP Capakepres 
de ss7, Vencqobn nierto| 

alang0S. Apoyo gehsjoo 
s6/,ûnile (Nbe) lecureentacion 

X 

'satsyactno 

adpinSAatio ojjcach 
acfuaacon 

are/ S 

Factores Técnicos 

Valoración 

3. Seguitiento etapa productiva 

Notbre y Firma del ente cotormado 
Jefe Inmediato o Tutorla)* empresa u organización A 

Visita Segumiento - Momento N° 2 -Seguimiento Etapa Productlva 

Periodo Evaluado 

elasda ekza Chleaask 
(lnstructor(a) con rol de seguimiento a etapa productiva) 

Nombrey rma 

Fecha de fin: 

DD/MM/AA 

Virtual 

6 

2/0/2o6 

Observaciones / Compromisos de mejora 



qulpos 
Admintsttatòn de Recursos hermlentas suminlstrado 

Seguridady salud en el 
trabajo 

Documentaclòn Etapa 
Productiva 

Vertable 

Relaciones Interpersonales 

Trabajo en Equipo 

Solución de Problemas 

UlZ de maneta tclonal 
Ine materialrs, 

Curnplimiento 

Organización 

Dara el desemprho de sus 
nctlvidades. 

Utilize los rlementos de 

seguridady salud en el 

trabajo de acuerdo con la 
normatlvided vlgente 
estebleclda para sus 
Bctlvidades. 

Actuallza permanentemente 
el portafollo de evidencias. 

Desarrolla relaclones 

Interpersonales en las 
diferentes áreas de la 
empresa en forma 
armonlosa, respetuosa y 

en la 

Descrlpclón 

enmarca0ertva comunicación 

demostrando un sentido de 

pertenencia con la 

organización. 

Participa en forma activa y 
propositiva en equipos de 
trabajo asumiendo los roles. 

de acuerdo con sus 
fortalezas 

Propone alternativas de 

solucióna situaciones 
problemáticas, en el 
contexto del desarrollo de 

su etapa productiva. 

Es comprometido con las 
actividades asignadas y con 
la empresa, demostrando 

puntualidad y proactividad 
en el desarrollo de su etapa 
productiva. 

Demuestra capacidad para 
ordenar y disponer los 
elementos necesarios e 
información que facilite la 
ejecución del trabajoy el 

logro de los objetivos. 

Nombre y firma del(de la) Aprendiz 

Periodo evaluado (Fechas 
de inlcio a fin, de la 
elecuclón de la etapg 
productivo) 

La evaluación se realizó en 
forma; 

X 

X 

Sotfadio 

Observaciones complementarias del(de la) instructor(a) con rol de seguimiento: 

Fecha de Inlclo: 

Factores Actltudinales y Comportamentales 

DD/MM/AA 

Valoraclón 

Presenclal 

X 

X 

X 

Nornbre y firma Instructorla) con rol técnlco (Si es del caso) 

X 

Perciu Se haataDac ha ehpo Ger, qreralendo aconON�ase 

adad en e casaolD S ATvgs, 
proachva 

6,tecoras pujieenalllerte 
25Y 3 3as hibiles ) 

Observaclones/ Compromlsos de me<ora 

Observaclones dellde la) responsable ente Coformador: 

Ur poco calada. 

Vislta - Momento - N° 

Virtual 

Observaciones dellge la) Aprendiz: 

4. Evaluación etapa productiva (Este item solo se dillgencia una vez, al finalizar la Etapa Productiva) 

Vefe Inmedlato o Tutorj* mipre_á yorganida 

eleka slleia 
Nombre y Firma 

(lnstructor(a) con rol de seguimlento a etapa productlva) 

Evaluaclón Etapa Productlvad 

Fecha de fin: 
DD/MM/AA 

Número de visitas reallzadas en 
toda la etapa productiva 
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