Systecom

Educacién para el trabajo y el desarrollo humano
Licenda de Funcionamiento No. 0000670 del 10 de septiembre del 2003
de la Secretaria de Educacidn Departamental de Cérdoba
Resoluciones No. D062 / 003363 / D036 / DOIIES / MOI6A / 003367 / 601164 / 003369 /
003170 / 003371 / 003372 / 003373 / 003374 / 003375 y 053276 del 21 da

Nowviemhre de 2017 de la Secretaria te Educacién Departarmental de Cérdoba

Nit. 51.678.914-2 .
EL DIRECTOR DEL INSTITUTO DE CAPACITACION Y FORMACION

EDUCATIVA SYSTECOM.

EDUCACION PARA EL TRABAJO Y EL DESARROLLO HUMANO, CON
REGISTRO SEGUN RESOLUCION 003375 DEL 21 DE NOVIEMBRE DEL 2017
EMANADA DE LA SECRETARIA DE EDUCACION DEPARTAMENTAL DE
CORDOBA.

CERTIFICA:

Que, VICTOR MANUEL PATERNINA TORRES, identificado (a) con cédula de
ciudadania No. 1.000.872.301 expedida en Medellin - Antioquia, se certifico en
este Instituto segun Acta general No.046, Registro No 08 Folio No 045 del 31 de

julio del 2024 en el programa Técnico Laboral por Competencias en AUXILIAR
EN ENFERMERIA.

Con una intensidad horaria de 22 horas semanales de clase.

Para constancia se firma en Planeta Rica — Cérdoba, a los 08 dias del mes de abril del
afio 2026.

%

Carrera 8 No. 18 - 10 Segundo Piso. Tel.: 766 22 60 / Cel. 314 526 27 53
E-mall: systecom2009@hotmail.com / www.systecom.edu.co
Planeta Rica (Cdrdoba)
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REPUBLICA DE COLOMBIA
DEPARTAMENTO DE CORDOBA
SECRETARIA DE EDUCACION DEPARTAMENTAL
MINISTERIO DE PROTECCION SOCIAL
INSTITUTO DE CAPACITACION Y FORMACION EDUCATIVA 8YSTECOM

REGISTRO DE MAml%u.A
MATRICULANo: ______ FOLIO No: _U_L/____ FECHA: 15-11-2022

« ESTUDIANTE: Victor Manuel Patemina Torres
« TELEFONO: 3017427078

« PROGRAMA TECNICO: AUXILIAR EN ENFERMERIA
« SEIMESTRE: 1 SEDE: PLANETA RICA
« DOCUMENTO DE IDENTIDAD: No CC. 1000872301 DE: Medellin
« FECHA DE NACIMIENTO: 12/11/2002
» CORREO ELECTRONICO (OBLIGATORIO): manuel814484@gmail.com
« ESTRATO: 1 ESTADO CIVIL: SOLTERO
+ OCUPACION:
« SISBEN: X DISCAPACIDAD: NO
« EPS:SURA
« ESTUDIOS ANTERIORES:
1.EN ESTE INSTITUTO (NO)
2.0TRO( ) NOMBRE:
REFERENCIAS FAMILIARES
1. APELLIDOS Y NOMBRES DE EL PADRE: VICTOR RAFAEL PATERNINA GONZALEZ
2. OCUPACION DEL PADRE: OFICIOS VARIOS
3. DIRECCION DE RESIDENCIA: MEDELLIN
4. TELEFONOS: 31148663611
5. APELLIDOS Y NOMBRES DE LA MADRE: ADRIANA ELIZABETH TORRES URIBE
6. OCUPACION DE LA MADRE: SERVICIOS GENERALES
7. DIRECCION DE RESIDENCIA: NEMESIO NADER
8. TELEFONOS: 3136237975
NOTA: El estudiante se compromete a cumplir a cabalidad con sus deberes contemplados en el reglamento estudiantil
del instituto de capacitacién y formacién educativa Systecom. De igual forma, el Instituto con sus obligaciones como

H\ACZ;Q% Zvekedl dHa.

FIRMA DEL ESTUDIANTE FIRMA DE QUIEN RECIBE LA MATRICULA

OBSERVACIONES:
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