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Nombre Actividad: Taller CAF Tipo: Interna Externa X
Fecha: 13/03/2018 Lugar: Ayuntamiento Municipal El Pino, Dajabén Area organiza actividad: DEGI

Facilitador (En caso de capacitacion):

Jacqueline de la Mota

No. Nombre y apellido Cédula Institucién/ Area Cargo E-mail / Teléfono
i QJWM 7 /0@7 [&]-0000439-7 {/%/Mg///mu /ﬂAWW)O K4 9- 20359575
Z 55um o L{ t.za o |1 si-oovo0l- G |gf Aﬁw‘tamcenf ) igo Seceélocia do plealdid 809 - 01 - 0909
, | AR if1a> 750510~ ]
3 TSlordy ¢, ffoch 9wz YS/- 0000/35-5" P AN~ 30 i TD Zfat Y92y ?-350%
7 osc M, Trndoi 052/ -2 to i e e oo 5§59 723 - Is7E.
5 | Ramor i Pochty 073 00/ G767 Jurihm £l Pinp | 77E20 2000 5294599163
| T 7 ‘ LusmPiO29 @%jﬂéu( (o
Y %“ V/ L/)i/ L@/ ﬂ L?ﬂ(/ /6 /=000 847~/ %/fj//uud/[%w‘,[(ﬂﬁ Q/Yl(‘ 0 i $29. 22- 5599
« J ‘ ; R Franns 20138 hajwg, - Can
4 J’l‘FYOLINI b_/% Y\Or /2\ 6}”(‘60’0(/\/5 -/ Q’;\(m\lv@mi?l\'i@g D‘r@ (b\,mﬂc‘i ‘fQ‘(&Ytdﬁix(‘x\Q\ \Zﬁcfy/ 5@(10}3;(:! -
. . T T Unny Ut ZQ §ne[ <O
¥ rdrmy/\/ ﬂna? y5)-00007956-7 Wiwolmienlo € Fno Bee . Sl Cpildoy [879- 029- 1343
Vi ]@% Dt b ooo 174~/ , b [V ber plerbliga| ooq. ars 09 325
/0 Q@[R) ’/?cuwsl 00) =03 -syer555- 2 |OF. Fleqiclorc |BOG-CSY 846

DOCUMENTO CONTROLADO

SGC - MAP




H MI\P

& NIN!STEMDDE

REGISTRO DE PARTICIPANTES

FO-SGC-001

Version: 02

Pagina 2 de_ -

Nombre Actividad:  Taller CAF

Tipo: Interna

Externa
X

Fecha: 13/03/2018

Lugar: Ayuntamiento Municipal El Pino

Area organiza actividad: DEGI

Facilitador (En caso de capacitacién):

Jacqueline de la Mota

No.

Nombre y apellido

Cédula Institucion/ Area

Cargo

E-mail / Teléfono
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