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SOLICITUD DE CAPACITACION
(AREA USUARIA)
4 DATOS DEL TRABAJADOR , DATOS DEL EVENTO
Nombre:
NOMBRE OR IBER SOTELO GONZALES curFs,o, seminario, BALANCED SCORECARD
foro...)
Eggﬁé‘ég&u INGENIERO ELECTRICISTA Organizado por. BQM Capacitacién y Copnsultori:
CARGO: JEFE DE PLANEAMIENTO ECONOMICO (E) | Fecha: DEL 30.09.09 AL 03.10.09
GERENCIA: PLANEAMIENTO Lugar del evento: LIMA
| : inversion del evento; | SUBTOTAL | 16V To
| JEFATURA: GERENCIA DE PLANEAMIENTO i i
E— Efesf::ﬁ:feig:; ol S/. 680 S/ 129.2 SI. 1
;; Horario: o DESDE |1 wAsTA | TOMALY
| SEDE: PUNO (Especiﬁcar el - :
g:;’;ﬂ‘;;i;’"’ac“’" 06:00 PM 10:00 PM 21 H
Orientacién de la Capacitacion Beneficios a Obtenerse Otro Beneficio
« Formacion (X ) » Reduccion de costos ( )
* Actualizacion (X ) e Mejora de productividad C XY
e Especializacion () e Aplicacion tecnologia ()
AN
S Ep sy | s ING., EDMUR-M-HUARFARAGON
Firma y Sello de la Jefatura (*) FifhBENBRIDE i AN EVEPRTED
i
(*) Eltrabajador y la supervisién se comprometen a cumplir lo sefialado en la parte posterior de la presente solicitud.
RECURSOS HUMANOS
N P . . N [F=T:]
La capacitacion esta relacionada: N° de Eventos asistides en el afio: VB!
s Al Puesto Actual Si(X ) No( ) « Capacitacién similar recibida:
» A posible puesto futuro: Si( ) No( )
« Alproceso: SI( ) No( ) | o
Saldo Presupuestal (S/.):

Cualquier copia impresa, electrénica o reproduccion de este documento sin el sello de control de documentos se constituye en COPIA NO CONTROLAI

Cualg . = consultar al Coord{nqdor General del SGC de la EGESG para verificarsu vigencia

!



