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DATOS GENERALES 

 
PRIMER APELLIDO:  
____________________________ 
 

SEGUNDO APELLIDO:  
___________________________ 

NOMBRE:  
______________________________ 

CLASE NÚMERO DOCUMENTO LUGAR EXPEDICIÓN 

   

 

FECHA DE APLICACIÓN DEL INSTRUMENTO: DÍA:  MES: AÑO: 

NOMBRE DEL CURSO  

RESULTADO DE APRENDIZAJE  

CRITERIO DE EVALUACIÓN  

N°DE FICHA  

REGIONAL:  

CENTRO DE FORMACIÓN:   

NOMBRE DEL INSTRUCTOR:   

 

Objetivo: Señor aprendiz, la lista de chequeo permite identificar si usted cumplió con las evidencias establecidas en la 
guía de aprendizaje, para determinar si adquirió la competencia. 
 

 
                                                                                                          
      LISTA DE CHEQUEO PARA EVALUAR:                        CONOCIMIENTO 

Criterio 
Software de 

Sistema 

Software de 

Aplicación 

Software de 

Desarrollo 

 Este software está diseñado para interactuar con 

hardware 
[ ] Sí [ ] No [ ] Sí [ ] No [ ] Sí [ ] No 

Este software permitir  ejecutar otros programas [ ] Sí [ ] No [ ] Sí [ ] No [ ] Sí [ ] No 

Este software nos proporciona servicios básicos del 

sistema 
[ ] Sí [ ] No [ ] Sí [ ] No [ ] Sí [ ] No 

Este software se  utiliza   directamente por el usuario 

final 
[ ] Sí [ ] No [ ] Sí [ ] No [ ] Sí [ ] No 

Este software está destinado a la creación de otros 

programas 
[ ] Sí [ ] No [ ] Sí [ ] No [ ] Sí [ ] No 
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          OBSERVACIONES GENERALES 

 

 
 
 

 

 

 

 

 

                    ____________________________                                  _________________________________ 
                               FIRMA DEL APRENDIZ                                                                   FIRMA DEL INSTRUCTOR 

 


