SENA

N

PROCESO

GESTION DE FORMACION PROFESIONAL INTEGRAL

NOMBRE DEL FORMATO

Codigo:
GFPI-F-147

Versién: 05

FORMATO BITACORA DE SEGUIMIENTO ETAPA PRODUCTIVA

LASIFICACION DE LA INFORMACION

Publica

Publica Clasificada

[

[

Publica Reservada

Bitacora N°

Periodo a reportar

11

Desde 16/05/2026 _ hasta 31/05/2026

Nombre completo del aprendiz

Datos del aprendiz

Tipo de documento Numero de identificacién

Contacto telefénico

ENRIQUE FRANCHESCO LARA VARGAS

cc [ 3197502

3158138186/3208267297

Correo electrénico institucional

Correo electrénico personal

Direccién de residencia

kfranchescolara@gmail.com

KM 83 VIA GIRARDOT - MOSQUERA

Numero de grupo

Modalidad de formacién

Programa de formacién

3202675

MIXTA

MANTENIMIENTO E INTALACION DE SISTEMAS SOLARES FV

dalidad de de la etapa p ial o virtual)

éRealiza la etapa productiva con una entidad u organizacion en el exterior? (si
0 no)

Pais donde realiza la etapa productiva

VIRTUAL

NO

COLOMBIA

donde esta

do la etapa producti NIT

Nombre de la entidad, empresa, i u

Datos del ente co-formador

Direccién de la entidad, emp! , u

Servicio Nacional de Aprendizaje SENA CIDE SOACHA

899.999.034-1

CALLE 13 # 10-63

Nombre completo del ente co-formador (Jefe inmediato/Supervisor)

Datos de la persona encargada del proceso formativo del aprendiz en la entidad co-fori

Cargo del ente co-formador Contacto telefénico del

'madora

Correo electrénico del ente co-formador

ente c

Yohana Ines Mora Quintero

Asesora Proyecto Productivo 3203034274

yimorag@sena.edu.co

Nombre completo del instructor de seguimiento

Datos del instructor de seguimiento

Correo electrénico del instructor de seguimiento

Maribel Peraza Rodriguez

mperazar@sena.edu.co

Alternativa de etapa productiva

Contrato de aprendizaje

Marque con una X2

Seleccione con una "X" la alternativa de etapa productiva que esta realizando

Alternativa de etapa
productiva

Monitoria

Marquen con una X&

Proyecto productivo

Contrato de vinculo formativo

Vinculo laboral

Descripcion de la actividad
(Ingrese cuantas filas sean necesarias)

Competencias del programa de formacién
aplicadas en el desarrollo de la actividad

lades realizadas

Descripcién de las ac

Fecha de fin
(dd/mm/aa)

Fecha de inicio
(dd/mm/aa)

Evidencia de cumplimiento
(Indique si corresponde a un
documento, proceso, producto,
entregable u otro)

Observaciones, inasistencias, dificultades
presentadas, y/o comentarios realizados
por el aprendiz y/o jefe inmediato

En anexo puede fortalecer la evidencia

si es el caso.

MEDICION E IMPACTO PROYECTO: Esta etapa tiene
como finalidad contextualizar al aprendiz sobre
conceptos indicacores, plan operativo e impacto socio
econdmico y ambiental de la idea de royecto. Charlas
TED, Charlas Fuckup y Elevator Pitch.

"DIRIGIR LA INSTALACION Y PUESTA EN MARCHA
DE LOS SISTEMAS DE GENERACION DE
ENERGIA SOLAR FOTOVOLTAICA DE ACUERDO CON
LAS ESPECIFICACIONES TECNICAS Y
REQUERIMIENTOS ESTABLECIDOS."

15/5/2026 31/5/2026

Diligenciar Formato Excel Fondo
Emprender (Plantilla modelo de
negocio) punto 15

Informacion afiliacién a la ARL

Este espacio debe ser siempre diligenciado.

2. Verificar que el espacio de practica cuente con los elementos de proteccion personal apropiados segun el riesgo ocupacional.

Decreto 055 de 2015, por el cual se reglamenta la afiliacion de estudiantes al Sistema General de Riesgos Laborales y se dictan otras disposiciones

Articulo 11. Obligaciones de la institucién de educacién. Corresponde a las instituciones de educacién a las que pertenezcan los estudiantes, que deban ser afiliados al Sistema General de Riesgos Laborales de conformidad con el presente decreto:

1. Revisar periédicamente que el estudiante en préctica desarrolle labores relacionadas exclusivamente con su programa de formacién o educacién, que ameritaron su afiliacién al Sistema General de Riesgos Laborales.

¢El aprendiz se encuentra

filiado a 1a ARL? Indique el nivel de riesgo actual
afiliado a la ARL?

¢El nivel de riesgo de la ARL corresponde a las
ivi que el ap izenla
empresa?

¢Elap

requeridos para desarrollar su etapa

iz cuenta con los
de protecci6n personal (EPP),

N/A

Aprendiz: recuerde diligenciar completamente el formato de bitdcora y entregarlo o cargarlo al espacio asignado para este

Firma del aprendiz

Fecha entrega bitacora

S

Firma del instructor de seguimiento

Firma del ente co-formador

Nota: Con el diligenciamiento de este formato autorizo al SENA para la recoleccién y tratamiento de mis datos personales, conforme a la politica de datos personales de la entidad GOR-POL-006. Entiendo que los datos serdn objeto de recoleccién,

almacenamiento, uso, circulacion, supresion, transferencia, transmisién, cesion y todo el tratamiento, realizados por el SENA. &I

Anexo: Es opcional relacionar evidencia fotografica de las actividades desarrolladas

(No aplica documentos de la empresa u otros aspectos sensibles)
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