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Hora
FECHA: 27 de|Inicio: |Hora Terminacion: . . .
abril de 2021 8:30AM | 10:00AM SITIO: Web conferencia herramienta zoom
MIEMBROS CONSEJO ACADEMICO REUNIONES ANO __ 2021
Nombre | @ cargo il - Pl bl el b Pl R T
. Decana — presidente
Myriam Leonor * | del X | x [x | x|x | x|x]|x|x|x
Torres .
Consejo de Escuela
Samuel Beltran Secretario X | x [x | x|[x|x|x|x |x]|x
Académico
Lider del Programa
Augusto Ortega x | Tecnologia en X | x [x [ x|x|x|[x|x |x]|x
Regencia
de Farmacia
Lider de
Ginna Pacheco * Administracion en X X | X X | X[ X |X |X X [ X
Salud.
Yuri Lilian % Lider Seguridad y
Gonzalez Salud en el Trabajo. X | X X XX | x x| x XX
Lider del programa
Nelson Ricardo de Tecnglogl’a en
Avila * radiologia e X | X | X X | X[ X |X | X |X|X
imagenes
diagnosticas
. Lider de
*
Mayra Britto Tnvestigacion X X | X X|X|[X |X X | X |X
Representante por el
estamento de
Evelyn Rodriguez * egresados al consejo X | X X | X| X
de escuela de la
ECISALUD.
Elvinia Celis Representante de los
0 * docentes Ante el X X | X | X|X| X |X X | X| X
rtega .
Consejo de Escuela
INVITADOS DE LA SESION
N/A N/A
CONVENCIONES
A= Asistid. EX= Se excuso. N= No asistio. R. Ext. = Reunion Extraordinaria. @* = Cudérum requerido 9.

ORDEN DEL DiA:

Comentarios: Si tiene comentarios sobre esta acta remitalo al correo electrénico: Samuel.beltran@unad.edu.co

1. Verificacion de quorum

2. Consideracion y aprobacioén del orden de dia
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3. Solicitud de aval - Proyecto Educativo de Escuela 2021

Préxima sesion: 18 de MAYO de 2021 sesion ordinaria

?—?é DESCRIPCION APROBADO

1 | Verificaciéon de quorum APROBADO

e Decana — Dra. Myriam Torres (Conectada web conferencia)

e Lider de Investigacion de Escuela Dra. Mayra Britto (Conectada web conferencia)

¢ Representante de los Egresados, Evelyn Rodriguez (Conectada web conferencia)

¢ Representante de los Docentes, Elvinia Celis (Conectada web conferencia)

e Lider del Programa de Tecnologia en Regencia de Farmacia (Conectada web conferencia)

e Lider del Programa de Tecnologia en Seguridad y Salud en el Trabajo (Conectada web
conferencia)

e Lider del Programa de Tecnologia en Radiologia e Imdgenes Diagnosticas (Conectada web
conferencia)

e Lider del Programa de Administracion en Salud (Conectada web conferencia)

2 | Consideracion y aprobacion del orden del dia APROBADO
Se pone a consideracion el orden del dia por los integrantes del consejo de escuela.

Decana — Dra. Myriam Torres APROBADO

Lider de Investigacion de Escuela Dra. Mayra Britto APROBADO

Representante de los Egresados, Evelyn Rodriguez APROBADO

Representante de los Docentes, Elvinia Celis APROBADO

Lider del Programa de Tecnologia en Regencia de Farmacia APROBADO

Lider del Programa de Tecnologia en Seguridad y Salud en el Trabajo APROBADO

Lider del Programa de Tecnologia en Radiologia e Imagenes Diagnosticas APROBADO
Lider del Programa de Administracién en Salud APROBADO

El orden dia es aproado y no hay ajustes

3 | Solicitud de aval - Proyecto Educativo de Escuela 2021 APROBADO

https://drive.google.com/file/d/1gKbZ5u9JSPRt1hh7Sf0gZAQ1jADvrP-C/view?usp=sharing

Decana — Dra. Myriam Torres APROBADO

Lider de Investigacion de Escuela Dra. Mayra Britto APROBADO

Representante de los Egresados, Evelyn Rodriguez APROBADO

Representante de los Docentes, Elvinia Celis APROBADO

Lider del Programa de Tecnologia en Regencia de Farmacia APROBADO

Lider del Programa de Tecnologia en Seguridad y Salud en el Trabajo APROBADO

Lider del Programa de Tecnologia en Radiologia e Imagenes Diagnosticas APROBADO
Lider del Programa de Administracion en Salud APROBADO



https://drive.google.com/file/d/1qKbZ5u9JSPRt1hh7Sf0gZAQ1jADvrP-C/view?usp=sharing
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CODIGO:
FORMATO DE ACTA DE CALIFICACIONES F-2:8-1
VERSION:
4-20-00-2019
PROCEDIMIENTO RELACIONADO: GESTION DE LA INFORMACION DEL ESTUDIANTE Y REGISTRO DE NOTAS PAGINAS:
1
26-abr-2021 Z) CONSECUTIVO DE
| 1) FECHA SOLICITUD CARGUE DE NOTA ‘ | ‘ e EE |
) HOMERE DEL _ i —
| CENTRO- | Sede Macional | ‘ 4) ESCUELA: ‘ Escuela Ciencias de la Salud |
| 5) PROGRAMA ACADEMICO: ‘ Tecnologia en Regencia de Farmacia |
| 6) CURSO: ‘ Practica Profesional ‘ | 7) CODIGO CURSO: 152002 |
&) PERIODD ACADENICO EN
EL QUE SE ENCUENTRA 2020 ME-6 :’vmgi 270442024 &Tﬁ%gﬁ 27N0442024
REGISTRADO EL CURSO
LAS NOTAS AQUI REPORTADAS CORRESPONDEN UNICAMENTE A PERIODO 2013-2 Y ANTERIORES
B0% NOTA DEFINITVA_| [ RECALIFICACION | [ HABILITACION | [ SUFICIENCIA |

= |

LAS NOTAS AQUI REPORTADAS CORRESPONDEN A PERIODO 2014-1 Y POSTERIORES

RECALIFICACION HABILTACION SUFICIENCIA
I I L ] L ]

Mo. | 11) IDENTIFICACION ESTUDIANTE 12) APELLIDOS ¥ NOMBRES 13) NOTA 14) OBSERVACIONES

9 a0 La estudiante presenta |3 tarea & del curso posterior a fech
2 28 La estudiante presenta |3 tarea 5 del curso posterior a fech
3 47 Bl estudiante presenta la tarea 5 del curso posterior a fech
4 5.0 La estudiante presenta |a tarea & del curso pesterior a fech
5 24 La estudiante presenta |3 tarea & ded curso posterior a fech
[ 5.0 El estudiante presenta la tarea b ded curso posterior a fech
T 38 La estudiante presenta 13 tarea § del curso posterior a fech
a 32 El estudiants presenta Ia tarea 5 ded curso posterior a fech
9 5.0 La estudiante presenta |a tarea & ded curso posterior a fech)
10 44 L3 estudianie presenta |a tarea & del curso posterior a fech

NOTA 1: LA RESPONSABILIDAD SOBRE LA CALIFICACION REPORTADA ES DEL DOCENTE FIRMANTE. LOS NOMBRES Y LAS FIRMAS DEL DOCENTE ¥ DEL DIRECTOR DE
CENTRO REGISTRADAS EN LA FRESENTE ACTA, 30N SINONIMO DE GARANTIA EN LA REVISION NE 1 A% SUINSUCIAS S1IMINISTOANAS BADAL A lmmrlf‘mmw ¥ REGISTRO DE
LAS CALIFICACIONES, LAS CUALES ESTARAN SUJETAS A SER AUDITAL

David Santiage Grisales Castaneda

i-_’_{,l_bf'r gilt-t-'{aao gnaew‘v C.

HOMBRE LEGIELE DEL DOCENTE

Myriam Leonor Tomes

FIRMA DEL DOCENTE

NOMBRE LEGIBLE DIRECTOR CENTRO

FIRMA DIRECTOR CENTRO

NOTA 2: EL REGISTRO DE LA CALIFICACKON TENDRA UN TIEMPO DE 5 DIAS HABILES LUEGO DE
LAS OBSERVACKINES QUE PUEDAN SURGIR SOBRE EL CORRECTO DILGENCIAMIENTO DEL A
JUNTO COM LAS OBSERVACIONES A LUGAR. LUEGO DE PRESENTAR EL ACTA CORREGIDA Y

15) FECHA DE RECIBIDO
DD-MM-AAAA

NOMBRE LEGIBLE FUNCIONARIO ENCARGADO DEL T ITE

MACIOMAL TEMDRA 5 DIAS HABILES PARA DAR RESPUESTA AL TRAMITE.

HABER 3ID0 RECIBIDA EN LA SEDE NACIONAL, ESTE TIEMPO EST-% SUJETO A
CTA, DE FRESENTARSE ERRORES LA SEDE NACIONAL DEVOLVERA EL ACTA
RADICADA NUEVAMENTE, REGISTRO Y CONTROL ACADEMICO DE LA SEDE

15) FECHA DE REGISTRO DE LA CALIFICACION

DD-MM-ARA

FIRMA DEL FUNCIONARIO ENCARGADO DEL MITE



Martha Lucia Ospina
Rectángulo
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.a, CODIGO:
FORMATO DE ACTA DE CALIFICACIONES F-2-8-1
N VERSIOHN:
4-20-08-2019
Universidad N PROCEDIMIENTO RELACIONADO: GESTIGON DE LA INFORMACION DEL ESTUDIANTE Y REGISTRO DE NOTAS PAGINAS:
1
2B-abr-2021 2) CONSECUTIVO DE
| 1) FECHA SOLICITUD CARGUE DE HOTA ‘ | ‘ SOLICITUD- a3 |
3) HOMERE DEL - _ .
| CENTRO- | Sede Macional | ‘ 4) ESCUELA: ‘ Escuela Ciencias de la Salud |
| 5) PROGRAMA ACADEMICO: ‘ Tecnologia en Regencia de Farmacia |
| &) CURSO: ‘ Practica Profesional ‘ | 7) CODIGO CURSO: 132002 |
8} PERIODO ACADEMICO EN
EL QUE SE ENCUENTRA 2020 M6-6 g]\fmlgi 2TIOHZ021 Ei}IJTIgAHEIgEJ 2T
REGISTRADOD EL CURSO
LAS NOTAS AQUI REPORTADAS CORRESPONDEN UNICAMENTE A PERIODO 2013-2 Y ANTERIORES
60% A0% NOTA DEFINITIVA RECALIFICACION HABILITACION SUFICIENCIA
[ | [ | | | [ | | | | |
LAS NOTAS AQUI REPORTADAS CORRESPONDEN A PERIODO 2014-1 Y POSTERIORES
T3% [ 2% ] RECALIFICACION HABILITACION SUFICIENCIA
[ < ] L 1 ] L
Mo, | 11) IDEN 13) NOTA 14) OBSERVACIONES
9 42 La estudiante presenta |3 tarea 2,3 4 del curso posterior a
2 41 La estudiante presenta |3 tarea 4 del curso posterior a fech
3 44 El estudiante presenta la tarea 4 del curso posterior a fach
4 47 La estudiante presenta |3 tarea 4 del curso posterior a fech)
3 4.1 tl estudiante presenta I3 tarea 4 del curso postener 3 tech
[ 41 La estudiante presenta la tarea 4 del curso posterior a fech
T 42 El estudiante presenta la tarea 3,4 del curso posterior a fe
] 43 La estudiante presenta |3 tarea 4 del curso posterior 3 fech
E] 23 L3 estudiante presenta |a tarea 4 del curso posterior a fech)
NOTA 1: LA RESPONSABILIDAD SOBRE LA CALIFICACIF'ZIN REPORTADA EZ DEL DOCENTE FIRMANTE. LOS NOMBRES ¥ LAS FIRMAS DEL DOCENTE ¥ DEL DIRECTOR DE
CENTRO REGISTRADAS EN LA PRESENTE ACTA, SON SINONIMO DE GARANTIA EM LA REVISION DE LAS EVIDENCIAS SUMINISTRADAS PARA LA MODIFICACION ¥ REGISTRO DE
LAS CALIFICACIONES, LAS CUALES ESTARAN SUJETAS A SER AUDITADAS TANTO POR LA UNAD COMO POR. ENTES DE CONTROL.
ST I:l:'ilf\-. . (oged s
David Santiage Grisales Castaieda ¥
HOMBRE LEGIBLE DEL DOCENTE FIRMA DEL DOCENTE
Mynam Leonor |omes
NOMERE LEGIBLE DIRECTOR CENTRO FIRMA DIRECTOR CENTRO
NOTA 2: EL REGISTRO DE LA CALIFICACION TENDRA UN TIEMPO DE 5 DIAS HABILES LUEGO DE HABER SIDO RECIEIDA EN LA SEDE NACIONAL, ESTE TIEMPO EST-éy SUJETO A
LAS OBSERVACIONES QUE PUEDAN SURGIR S0BRE EL CORRECTO DILIGENMCIAMIENTO DEL ACTA, DE PRESENTARSE ERRORES LA SEDE NACIONAL DEVOLVERA EL ACTA
JUNTO COM LAS DBSERVACIONES A LUGAR. LUEGO DE PRESENTAR EL ACTA CORREGIDA Y RADICADA NUEVAMENTE, REGISTRO Y CONTROL ACADEMICO DE LA SEDE
NACIOMAL TENDRA 5 DIAS HABILES PARA DAR RESPUESTA AL TRAMITE.
13) FECHA DE RECIBIDO 16) FECHA DE REGISTRO DE LA CALIFICACION
DO-MM-A284 DO-MM-AAA
NOMERE LEGIELE FUNCIONARIO ENCARGADO DEL TRAMITE FIRMA DEL FUNCIONARIO ENCARGADO DEL TRAMITE



Martha Lucia Ospina
Rectángulo
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e, COOIGO:
FORMATO DE ACTA DE CALIFICACIONES F-2-8-1
VERSIOH:
- 4-30-00-2019
Universidad N PROCEDIMIENTO RELACIONADO: GESTION DE LA INFORMACION DEL ESTUDIANTE Y REGISTRO DE HOTAS PAGINAS:
1
1) FECHA SOLICITUD CARGUE DE NOTA. 27-abe-2021 SELmEnT L LE 98
SOLICITUD:
3) NOMBRE DEL - _ B
‘ CENTRO: Sede Macional 4) ESCUELA: Escuela Ciencias de |a Salud
‘ 5) PROGRAMA ACADEMICO: ‘ Tecnologia en Regencia de Farmiacia |
‘ 6) CURSO: ‘ Practica Profesional | ‘ 7) CODIGOD CURSO: 152002 |
) PERIODO ACADEMICO EN 2T T4
EL QUE SE ENCUENTRA 2020 161 ?\l‘mlgi é:}IJFIE::ﬁHEIgﬁ
REGISTRADO EL CURSO
LAS NOTAS AQUI REPORTADAS CORRESPONDEN UNICAMENTE A PERIODO 2013-2 Y ANTERIORES

0% W [ WOTA DEFINITIVA_| [ RECALIFICACION _| [ AABILTACION | [_SUFCENCIA ]
[ | | |

LAS NOTAS AQUI REPORTADAS CORRESPONDEN A PERIODO 20141 Y POSTERIORES

gl RECALIFICACION HABILITACION SUFICIENCIA
] L] L

Mo. 11) IDENTIFICACION ESTUDIANTE | 12) APELLIDOS ¥ HOMBRES 13) NOTA 14) OBSERVACIONES

! I a2 5 esdanie present anevos o trea PR del oo

NOTA 1: LA RESPONSABILIDAD SOBRE LA CALIFIC.‘\CICIN REPORTADA ES DEL DOCENTE FIRMANTE. LOS NOMBRES Y LAS FIRMAS DEL DOCENTE ¥ DEL MRECTOR DE
CENTRO REGISTRADAS EN LA PRESENTE ACTA, SOMN SINONIMO DE GARANTIA EN LA REVISION DE LAS EVIDENCIAS SUMINISTRADAS PARA LA MODIFICACION ¥ REGISTRO DE
LAS CALIFICACIONES, LAS CUALES ESTARAMN SUJETAS A SER AUDITADAS TANTO POR LAUNAD CCIMO POH ENTES DE CONTROL.

5
Danied Esteban Pino Marin | u;,uj-"bf
HOMBRE LEGIBLE DEL DOCENTE FIRMA DEL DOCENTE

Myriam Leonor Tomes

NOMERE LEGIBLE DIRECTOR CENTRO FIRMA DIRECTOR CENTRO

NOTA 2: EL REGISTRO DE LA CALIFICACION TENDRA UN TIEMPO DE 5 DIAS HABILES LUEGO DE HABER SIDO RECIEIDA EN LA SEDE NACIONAL, ESTE TIEMPO E5T|6| SUJETO A
LAS OBSERVACIONES QUE PUEDAN SURGIR S0BRE EL CORRECTO DILIGENCIAMIENTO DEL ACTA, DE PRESENTARSE ERRORES LA SEDE NACIONAL DE\-‘DL‘\.‘EHA EL ACTA
JUNTO CON LAS OBSERVACIONES A LUGAR. LUEGO DE PRESENTAR EL ACTA CORREGIDA Y RADICADA NUEVAMENTE, REGISTRO'Y CONTROL ACADEMICO DE LA SEDE
MACIOMAL TENDRA 5 DIAS HABILES PARA DAR RESPUESTA AL TRAMITE.

15) FECHA DE RECIBIDO 16) FECHA DE REGISTRO DE LA CALIFICACION
DD-MM-AARA DO-MN-AAA

NOMBERE LEGIBLE FUNCIONARIO ENCARGADO DEL T ITE FIRMA DEL FUNCIONARIO ENCARGADO DEL MITE



Martha Lucia Ospina
Rectángulo
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CODIGO:
FORMATO DE ACTA DE CALIFICACIONES F-2-8-1
VERSIO:
: 4-20-08-2014
Universidad Nacional PROCEDIMIENTO RELACIONADO: GESTION DE LA INFORMACION DEL ESTUDIANTE ¥ REGISTRO DE NOTAS PAGINAS:
1
27-abr-2021 2} CONSECUTIVO DE
‘ 1) FECHA SOLICITUD CARGUE DE NOTA | | ‘ SOLICITUD: 90 |
3) NOMBRE DEL s _ -
‘ CENTRO- Sede Nacional 4) ESCUELA: Escusla Ciencias de la Salud
‘ 5) PROGRAMA ACADEMICO: ‘ Tecnologia en Regencia de Farmacia |
‘ 6) CURSO: ‘ Practica Profesional | ‘ 7) CODIGO CURSO: 132002 |
) PERIODO ACADEMICD EN TR0 2704201
EL QUE SE ENCUENTRA 2020 161 El\fmlgi é:}IJFIE::ﬂIgﬁ
REGISTRADC EL CURSO
LAS NOTAS AQUI REPORTADAS CORRESPONDEN UNICAMENTE A PERIODO 2013-2 Y ANTERIORES
0% % | [ NOTADEFINITVA_| [ RECALIFICACION _| [ HABILTACION | [ SUFICIENCIA |
I | [ | [ | I I [ | [ |
LAS NOTAS AQUI REPORTADAS CORRESPONDEN A PERIODO 20141 Y POSTERIORES
RECALIFICACION HABILITACION SUFICIENCIA
Mo. 11) IDENTIFICACION ESTUDIANTE 12) APELLIDOS ¥ NOMBERES 13) NOTA 14) OBSERVACIONES

La estudiante presenta anexos de tarea 3 del curso posteri

1 a0
2 23 La estudiante presenta anexos de tarea 3 del curso poster
3 a0 La estudiante presenta anexos de farea 3 ded curse posteri|
4 35 La estudiante presenta anexos de tarea 3 ded curso posteri|
5 [ 31 |L3 estudiantz presenta anexos ge 1area 3 del curs posten

NOTA 1: LA RESPONSABILIDAD SOBRE LA CALIFICACION REPORTADA ES DEL DOCENTE FIRMANTE. LOS NOMBRES ¥ LAS FIRMAS DEL DOCENTE ¥ DEL DIRECTOR DE
CENTRO REGISTRADAS EM LA PRESENTE ACTA, SON SINCNIMO DE GARANTIA EN LA REVISION DE LAS EVIDENCIAS SUMINISTRADAS PARA LA MODIFICACION ¥ REGISTRO DE
LAS CALIFICACIONES, LAS CUALES ESTARAN SUJETAS A SER AUDITADAS TANTO POR LA UNAD COMO POR-ENTES DE CONTROL.

o i

. '\..I ] ; -_. /!
Daniel Esteban Fino Marin | o |

HOMBRE LEGIBLE DEL DOCENTE FIRMA DEL DOCENTE
Myriam Leonor Tomes

NOMBRE LEGIBLE DIRECTOR CENTRO FIRMA DIRECTOR CENTRO

NOTA 2: EL REGISTRO DE LA CALIFICACION TENDRA UN TIEMFO DE 5 DIAS HABILES LUEGO DE HABER SIDO RECIBIDA EN LA SEDE NACIONAL, ESTE TIEMPO ESTFEI SUJETO A
LAS OBSERVACIONES QUE PUEDAN SURGIR SOBRE EL CORRECTO DILIGENCIAMIENTO DEL ACTA, DE PRESENTARSE ERRORES LA SEDE NACIONAL DEVOLVERA EL ACTA
JUNTO CON LAS OBSERVACIONES A LUGAR. LUEGD DE PRESENTAR EL ACTA CORREGIDA Y RADICADA NUEVAMENTE, REGISTRO Y CONTROL ACADEMICO DE LA SEDE
NACIOMNAL TENDRA 5 DIAS HABILES PARA DAR RESPUESTA AL TRAMITE.

13) FECHA DE RECIBIDO 15) FECHA DE REGISTRO DE LA CALIFICACION

DD-MM-AAAA DO-MM-AAA

NOMERE LEGIBLE FUNCIONARIO ENCARGADD DEL TRAMITE FIRMA DEL FUNCIONARIO ENCARGADO DEL TRAMITE

L ]
®eo® Pagina 6 de 9
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aen, TODIGO:
FORMATO DE ACTA DE CALIFICACIONES F-2-8-1
VERSION:
4-20-06-2019
Univarsidad PROCEDIMIENTO RELACIONADO: GESTION DE LA INFORMACION DEL ESTUDIANTE Y REGISTRO DE NOTAS PAGINAS:
1
1) FECHA SOLICITUD CARGUE DE HOTA 2-abr-2021 R 45
SOLICITUD:
3) NOMERE DEL - _ -
‘ CENTRO- Sede Macional 4) ESCUELA: Escuela Ciencias de la Salud
‘ 5) PROGRAMA ACADEMICO: | Tecnologia en Regencia de Farmacia |
‘ 6) CURSO: | Practica Profesional ‘ | 7) CODIGO CURSO: 152002 |
) PERIODO ACADEMICO EN 2TI042021 2704302
EL QUE SE ENCUENTRA 2020 Me-2 glvmlgi S:LF;E:EIEE
REGISTRADO EL CURSD
LAS NOTAS AQU| REPORTADAS CORRESPONDEN UNICAMENTE A PERIODO 2013-2 Y ANTERIORES

&0% % [ NGTADEFINITIVA_| [ RECALIFICACION _| [ AABILITACION | SUFICIENCIA
| | | | [ | | | | | | |

LAS NOTAS AGQUI REPORTADAS CORRESPONDEN A PERIODO 2014-1 Y POSTERIORES

% RECALIFICACION HABILITACION SUFICIENCIA
] ] L]

Mo. | 11) IDENTIFICACION ESTUDIANTE 12) APELLIDOS ¥ NOMERES 13) NOTA 14) OBSERVACIONES
1 50 La estudiante presenta anexos de tarea FINAL del curso p

NOTA 1: LA RESPONSABILIDAD SOBRE LA CALIFICACION REPORTADA ES DEL DOCENTE FIRMANTE. LOS NOMBRES ¥ LAS FIRMAS DEL DOGENTE Y DEL DIRECTOR DE
CENTRO REGISTRADAS EN LA PRESENTE ACTA, SON SINONIMO DE GARANTIA EM LA REVISION DE LAS EVIDENCIAS SUMINISTRADAS PARA LA MODIFICACION ¥ REGISTRO DE
LAS CALIFICACIONES, LAS CUALES ESTARAN SUJETAS A SER AUDITADAS TANTO POR LA UNAD COMCI POF\iE'NTES DE CONTROL.

Daniel Esteban Pino Marin /l ”_JM,F"JJ 1
HOMBRE LEGIBLE DEL DOCENTE Fll‘!M.ﬁ DEL DOICEN'IE
Myriam Lecnor Tomes
NOMBRE LEGIBLE DIRECTOR CENTRO FIRMA DIRECTOR CENTRO

NOTA 2 EL REGISTRO DE LA CALIFICACION TENDRA UN TIEMFO DE 5 DIAS HABILES LUEGO DE HABER SIDO RECIBIDA EN LA SEDE NACIONAL, ESTE TIEMPO EST.5, SUJETO A
LAS OBSERVACIONES QUE PUEDAN SURGIR SOBRE EL CORRECTO DILIGENCIAMIENTD DEL ACTA, DE PRESENTARSE ERRORES LA SEDE NACIONAL DEVOLVERA EL ACTA
JUNTO CON LAS CBSERVACIONES A LUGAR. LUEGO DE PRESENTAR EL ACTA CORREGIDA Y RADICADA NUEVAMENTE. REGISTRO Y CONTROL ACADEMICO DE LA SEDE
NACIOMAL TENDRA 5 DIAS HABILES PARA DAR RESPUESTA AL TRAMITE.

15) FECHA DE RECIEIDO 16) FECHA DE REGISTRO DE LA CALIFICACION
DD-MM-ASAA DO-MM-AAA

NOMBRE LEGIBLE FUNCIONARIO ENCARGADO DEL T ITE FIRMA DEL FUNCIONARIO ENCARGADO DEL MITE
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Sesion Extraordinaria

Lo, CODIGO:
FORMATO DE ACTA DE CALIFICACIOHES F-2:5-1
VERSIGN:
e ue® 4-20-03-2018
Universidad Nacional PROCEDIMIENTO RELACIONADD: GESTION DE LA INFORMACION DEL ESTUDIANTE Y REGISTRO DE NOTAS FAGINAS.
1
27-30r-2021 2) CONSECUTIVO DE
‘ 1) FECHA SOLICITUD CARGUE DE NOTA ‘ | ‘ Clemio % ‘
3) NOMBRE DEL - . : - -
‘ CENTRG: ‘ Sede Naclonal ‘ ‘ 4) ESCUELA: | Escusls Clencias de 2 Salud
‘ 5) PROGRAMA ACADEMICO: | Tecnalogla en Regencla de Famacla ‘
‘ £) CURSO: | Practka Profesional | ‘ 7) CODIGO CURSO: 152002 ‘
§) PERIODO ACADEMICO EN 9) FECHA DE 27021 10) FECHA DE 27/04/2021
EL QUE SE ENCUENTRA 2020 162 e e
REGISTRADO EL CURSO
LAS NOTAS AQUI REPORTADAS CORRESPONDEN UNICAMENTE A PERIODO 2013-2 Y ANTERIORES
[ eo% | [ ®% | [ NOTA DEFINITIVA_| [ RECALIFICACION | [ AABILTACIGN | [ SUFICENCIA |

LAS NOTAS AGUI REPORTADAS CORRESPONDEN A PERIODO 2014-1 ¥ POSTERIORES

Ho. 11} IDENTIFICACION ESTUDIANTE 12) APELLIDOS ¥ HOMERES 13) NOTA 14) OBSERVACIONES

16 La esiudlanie presenta anexcs de tarea 1 del cursa poster

HOTA 1: LA RESPONSABILIDAD SOBRE LA CALIFICACION REPORTADA EZ DEL DOCENTE FIRMANTE. LOS NOMBRES Y LAS FIRMAS DEL DOCENTE ¥ DEL DIRECTOR DE
CENTRO REGISTRADAS EN LA PRESENTE ACTA, SON SINONIMO DE GARANTIA EN LA REVISION DE LAS EVIDENCIAS SUMINISTRADAS PARA LA MODIFICACION ¥ REGISTRO DE
LAS CALIFICACIONES, LAS CUALES ESTARAN SUJETAS A SER AUDITADAS TANTO POR LA UNAD COMO POR ENTES DE CONTROL.

/
Daniel Esteban Pina Marin | A |

HOMBRE LEGIBLE DEL DOCENTE FIRMA DEL DOCENTE

Myriam Leonar Torres

HOMBRE LEGIBLE DIRECTOR CENTRO FIRMA DIRECTOR CENTRO

NOTA 2: EL REGISTRO DE LA CALIFICACION TENDRA UN TIEMPO DE 5 DIAS HABILES LUEGD DE HABER SIDO RECIBIDA EN LA SEDE NACIONAL, ESTE TIEMPO ESTA SUJETO A
LAS OBSERVACIONES QUE PUEDAN SURGIR SOBRE EL CORRECTO DILIGENCIAMIENTO DEL ACTA, DE PRESENTARSE ERRORES LA SEDE NACIONAL DEVOLVERA EL ACTA
JUNTO CON LAS OBSERVACIONES A LUGAR. LUEGO DE PREZENTAR EL ACTA CORREGIDA ¥ RADICADA NUEVAMENTE, REGISTRO ¥ CONTROL ACADEMICO DE LA SEDE
NACICNAL TENDRA 5 DIAS HABILES PARA DAR RESPUESTA AL TRAMITE.

15) FECHA DE RECIBIDO 1) FECHA DE REGISTRO DE LA CALIFICACION
DO-MM-AAAA DD-MM-AAA
NOMBRE LEGIBELE FUNCIONARID ENCARGADD DEL TRAMITE FIRMA DEL FUNCIOMARIO ENCARGADD DEL TRAMITE

Decana — Dra. Myriam Torres APROBADO

Lider de Investigacion de Escuela Dra. Mayra Britto APROBADO

Representante de los Egresados, Evelyn Rodriguez APROBADO

Representante de los Docentes, Elvinia Celis APROBADO

Lider del Programa de Tecnologia en Regencia de Farmacia APROBADO

Lider del Programa de Tecnologia en Seguridad y Salud en el Trabajo APROBADO



Martha Lucia Ospina
Rectángulo
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Acta No. 010del 27 de abril de 2021
Sesion Extraordinaria

e Lider del Programa de Tecnologia en Radiologia e Imagenes Diagnosticas APROBADO
Lider del Programa de Administracion en Salud APROBADO

Para constancia, esta acta se firma en Bogoté a los 27 dias del mes de abril de dos mil veinte (2021)

1

A N

MYRIAM LEONOR TORRES PEREZ SAMUEL HE ELTRAN RODRIGUEZ
PRESIDENTE SECRETARIO ACADEMICO




