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	[bookmark: _GoBack]COMPROMISO DE CUMPLIMIENTO AL PROGRAMA 
DE FORTALECIMIENTO EMPRESARIAL

	INFORMACIÓN DE LA EMPRESA

	Nombre: 

	Dirección: 

	NIT: 
	Actividad económica:

	INFORMACIÓN DE LA CAPACITACIÓN

	Nombre: 

	Objetivo de la capacitación: 


	Perfil de los participantes: 

	Modalidad: 

	Cantidad de los participantes:
	Duración: 

	JORNADA DE LA CAPACITACIÓN: (Seleccione la Jornada de la formación que usted considera más conveniente para su equipo de trabajo).

1. Mañana (8:00am a 12:00m)
2. Tarde (2:00pm a 6:00pm)
3. Noche (6:00pm a 9:00pm)
4. Otro ¿Cuál?

OPCIÓN ESCOGIDA: ________

	HORARIO: (Seleccione el día que considere pertinente para la realización de la formación al personal).

1. Entre semana (lunes a viernes)
2. Sábados
3. Otro ¿Cuál?

OPCION ESCOGIDA: ____________________





COMPROMISO DE LAS PARTES

Por medio del presente documento LA EMPRESA garantiza la participación activa de sus trabajadores en el programa de capacitación aquí referenciado, por tal motivo, una vez inicie el respectivo programa de capacitación, el trabajador deberá asistir a todas las sesiones programadas hasta finalizar el curso y/o programa de capacitación. En el evento que, el o los trabajadores no cumplan con el mínimo de horas de asistencia requerido para aprobar la formación, este o estos perderán el beneficio, de acuerdo con lo establecido en el artículo 2.2.6.1.3.11 del Decreto 1072 de 2015, lo que obliga a LA EMPRESA a asumir el costo de la totalidad del curso o programa de capacitación ofrecida.
 
De acuerdo a lo anterior, LA EMPRESA con la firma del presente documento, declara conocer y aceptar en su totalidad el presente compromiso de cumplimiento de programa de formación empresarial. 

Por su parte, LA AGENCIA DE EMPLEOS COMFENALCO, se compromete a garantizar la programación y ejecución del curso o del programa de formación arriba referenciado, de acuerdo a lo dispuesto por el artículo 65 de la Ley 2069 de 2020.

En consecuencia, LA EMPRESA comprende la naturaleza de los recursos asignados para el fortalecimiento empresarial, esta es de carácter parafiscal, quiere decir que pertenece al Estado, los cuales son de destinación específica. Por lo tanto, el cumplimiento debe realizarse de manera estricta.

Del mismo modo, se entiende que las capacitaciones ofrecida por LA AGENCIA DE EMPLEOS COMFENALCO va en busca de contribuir al mejoramiento en la productividad, competitividad y crecimiento de las empresas afiliadas; con el fin de aumentar el bienestar social, generando equidad para la empleabilidad del sector empresarial en Cartagena.

Dicho esto, LA EMPRESA entiende y comprende que las obligaciones de LA AGENCIA DE EMPLEOS COMFENALCO son de medio y no de resultado. 

En el evento de que el programa de formación, corresponda a los programas técnicos laborales e inglés (ABBA), LA AGENCIA DE EMPLEOS COMFENALCO, asignará el programa de formación técnica de manera inmediata, siempre y cuando exista la disponibilidad de recursos y LA EMPRESA cumpla con los requisitos establecidos en la Ley. En cuanto a la formación continua de inglés, está será asignada para el segundo (2°) semestre siguiente a la asignación del programa técnico laboral.


_____________________________
NOMBRE DEL REPRESENTANTE                                                       FIRMA: ______________________
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