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La respuesta se ha enviado.

Fater o commeuecion

Algo Impartante quw pusde

n £ Type hove 10 s0drch

COMPLEMENTARIA CC 2026

1. Seleccicnar tipo dz formacion * [
Corrglomantaia recular

A

2. Instructor responsable* 7]

Al

Eliana Marin Haoyos

3. Nomero de identificacion * (11
67040571
A

4. Programa de formacion® [

.

Crientacion del proyecto de vitda con ef uso Oe estrategias nspiradaras

5. Codigo dal programa de formaddn® [

0159

6. Duracion (horas) de! programa de formacion * [







