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NOMBRE DEL COMITE / REUNION

ACTA No. 2%

Lugar: I'€ Lt FloreS"q 5@0‘@ Guarner

Fecha: 23 | 02.126.
Hora: 17: ys cerm.

Personas citadas:

- Schona Lievaho
- Paoc\a wwrillo.
Asistentes:

- Johona \Lievguo TSpeyan’a,
— Yaolo Muvlo.
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ACTA DE REUNION

COMPROMISOS / RESPONSABLE / FECHAS PRE\/ISTAS

1. Cilar de la mao\ra de_ Faml,"o-
2 Res\izor nforme pPedagoglico.

FIRMA DE ASISTENTES: Opcional o adjuntar Listado de Asistencia Reuniones
Interna 6 Reuniones Externas) / Si va adjuntar el Listado, eliminar este campo.

NOMBRE FIRMA

pao\a Mox: o ?ao[a Muvilla
_Rena  Levano

i

FIRMA (RESPONSABLE REUNION)

Cargo
) KA Gobernacion de Risarolda, NIT. 891 4 "
s o4 Cale 19 No 15 - 17 Pereiro- Risaralda S
"~ on S ane % PBX. +(57) (606) 3390300 - O 8000 916 078
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