
NOMBRE: No. DOCUMENTO DE IDENTIDAD 2026 MES X X

Inicio Terminación Desde Hasta L M M J V S D

Candelaria - La 
Tupia 63550156 Elaborar preparaciones base de acuerdo con la receta estándar y solicitud del 

cliente

Manipular alimentos de acuerdo a la normatividad 
vigente 2/9/2026 2/27/2026 8:00 16:00 X X X X X 120

Candelaria - La 
Tupia 96151529

 Registrar la información del plan de saneamiento básico y los 
procedimientos operativos 

según criterios establecidos por la empresa.

Manipular alimentos de acuerdo a la normatividad 
vigente 2/7/2026 2/28/2026 7:00 17:00 X 40

160
0

160TOTAL HORAS LABORADAS
TOTAL HORAS ACADEMICAS ADICIONALES MAS ADMINISTRATIVAS

TOTAL HORAS ACADEMICAS 

3424550

Ambiente

9311-FPI-FO-80
Fecha: Octubre 2013
Versión 1

1. Actividades Académicas de Formación

Regional 
Valle

Centro de Gestión Tecnológica de Servicios

    REPORTE DE ACTIVIDADES INSTRUCTOR

16 AL 31Jhon Alexander Guizado Renteria

Total
Horas

No. de 
Ficha

Código 
Programa Actividad

1144092446

Fecha

7 AL 15Febrero

Horario Días
Resultados de
Aprendizaje



Inicio Terminación Desde Hasta L M M J V S D

0

Inicio Terminación Desde Hasta L M M J V S D

0

Inicio Terminación Desde Hasta L M M J V S D

Inicio Terminación Desde Hasta L M M J V S D

0

Firma del Coordinador Académico: Firma del Instructor:

TOTAL

* 1. Tutorias - 2. Elaboración de Guías - 3. Elaboración de Cuestionarios - 4. Diseño de formación complementaria. - 5. Asesoría de Proyectos

Total
HorasDescripción

Fecha
ACTIVIDADES ACADEMICAS ADICIONALES

Desarrollo
Curricular

Diseño
Curricular Justificación

Horario Días

CAPACITACION DE FUNCIONARIOS (Asignar ficha de Caracterización)

Total
Horas

ACTIVIDADES ADMINISTRATIVAS
Días Total

Horas

Días

Radicado NOMBRE DE LA CAPACITACIÓN
Fecha Horario Días Total

Horas

Descripción Justificación
Fecha Horario

* 1. Actividades Culturales - 2. Compensatorio por Trabajo Dominical - 3. Permiso Sindical - 4. Incapacidad - 5. Licencia - 6. Permiso - 7. Preparación de Clase 8. Comité Evaluación y Seguimiento 9.

Eventualidades 10. Participación Equipo Pedagógico

TOTAL

INICIATIVA PLANES DE NEGOCIO

Radicado NOMBRE INICIATIVA NOMBRE PLAN DE NEGOCIO
Fecha Horario



120
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