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PROCESO GESTION DE FORMACION PROFESIONAL INTEGRAL

FORMATO CONTROL ASISTENCA

Versién: 03

Cddigo: GFPI-F-121

CIUDAD Y FECHA: / /2026

REGIONAL Y CENTRO DE FORMACION: SENA CENTRO DE LA CONSTRUCCION VALE DEL CAUCA

ACTIVIDAD A REALIZAR:

PROPOSITO DE LA ACTIVIDAD:

NOMBREY APELLIDO DEL APRENDIZ

TIPO DE
DOCUMENTO

#DOCUMENTO
IDENTIFICACION

NUMERO DE FICHA

MODALIDAD DE
FORMACION

JORNADA DE

PROGRAMA DE FORMACION FORMACION

NIVEL DE
FORMACION

CENTRO DE FORMACION DEL
APRENDIZ/ LUGAR

CORREO ELECTRONICO

TELEFONO DE CONTACTO

FIRMA DEL APRENDIZ
(Solo si el formato se diligencia de
manera fisica)
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