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INSTITUTO TECNOLOGICO SUPERIOR _ (1)
PROCESO Y/O AREA: (15)
No | Nombre de los Objetivo del Objetivo del PIID | Periodo de Lugar No de Instructor(a) | Dirigido a: | Observaciones
Cursos curso y/o con el que ésta | Realizacion horas x
formacion o relacionado o curso
entrenamiento Indicador
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PERIODO ESCOLAR: (2)
NOMBRE FECHA
ELABORO  (12) (14)
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INSTRUCTIVO DE LLENADO
No. | DESCRIPCION
1 Anotar nombre del Instituto Tecnoldgico Descentralizado
2 Anotar el periodo escolar
3 Anotar niUmero consecutivo
4 Anotar Nombre de los Cursos
5 Anotar Objetivo
6 Anotar el periodo en el que se impartira el curso (Fechas de inicio y terminacion)
7 Anotar el lugar en que se impartira el curso
8 Anotar el nUmero de horas de duracion del curso
9 Anotar el nombre del instructor(a) del curso
10 Anotar a quien va a ser dirigido
11 Anotar las observaciones. Puede anotar aqui el estatus de la evaluacion de la capacitacion impartida.
12 Anotar el nombre y firma del Jefe(a) del Departamento de Recursos Humanos y/o de Desarrollo Académico como
responsables de elaborar el programa
13 Anotar el nombre y firma del Subdirector(a) de Servicios Administrativos y/o Académico como responsables de la aprobacion
del programa
14 Anotar fecha de elaboracién y aprobacién del Programa de Capacitacion
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