S g %
E‘:? ,b"& EMPRESA SOCIAL DEL ESTADOPOPAYAN INEORMIES
E v:‘/) E,' i e Elabord: Area de calidad,
d Colle 52 Camerg 14, esguing. PEX 8333000 s
— Revis:
FORAYAN E.5.E codign: FOR-CALLD Pigina:
FORMULARIO DE REALIZACION DE INFORMES. Fecha. 26/05/1L version; 1
Aprobo:

CODIGO (Cédigo Dependenciay Consecutivo)

TiTULO: (Nombre del Informe).

LUGARY FECHA: (En minuscula).

ELABORADO POR: ( Nombre y Apellidos del Autor o Autores )

OBIJETIVO:

CAPITULO 1.

CAPITULO 2.

CONCLUSIONES:

NOMBRES Y APELLIDOS

FIRMA:

CARGO:

ANEXOS:

COPIA:

TRANSCRIPTOR:




