Lista de Participacién para Actividades
DGC-FO-001 Versién: 08

H SERVICIO NACIONAL Fecha de aprobacion: 27/04/2023
DE SALUD

HA3.2.1.1.01 Ejecucion Plan de Capacitacion SRS - 2023 ( Induccion Institucional )

Nombre de la Actividad:

Fecha: 21/11/2023

Krea Responsable: Recursos Humanos del Hospital el Almirante

Hora: 10:00AM -011:00AM

Modalidad de la Reunién: Virtual [J] Presencial ]

Lugar/Plataforma: Hospital Local el Almirante

Participantes
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caso contrario colocar N/A.
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*T; i dell do: - Cologue su cédula solo si el convocante lo requiere, en
ra necesario completar el campo de firma.

- Para las reuniones virtuales no s




m SERVICIO NACIONAL
DE SALUD

Sexo Cédula
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Lista de Participacién para Actividades

DGC-FO-001 Versidn: 06
Fecha de aprobacién: 27/04/2023

200 | 00tz iz b2

(/M) (& solicitud) Cargo qmﬁ&msmumnﬂmmuxh.uﬂl \J m\,ﬂﬂ.w \\h Correo Electrénico o Teléfono
1o | 215052 K| 71 2 X | Al e, p £ \@&a_\\\ Wi
é 5

*Instr i de 11 do: - Cologue su cédula solo si el convocante lo requiere, en caso contraric colocar N/A.

- Para las reuniones virtuales no sera necesario completar el campo de firma.
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