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FORMULARIO #2: INFORME FINAL DE PRÁCTICAS PRE-PROFESIONALES / COMUNITARIAS
REGISTRO DIARIO DE ACTIVIDADES Y CONTROL DE HORAS
	Fecha
	Hora de Entrada
	Hora de Salida
	Horas Cumplidas
	Actividad Realizada
	Firma del Estudiante
	Firma del responsable Institucional
	Observaciones

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	



TOTAL DE HORAS CUMPLIDAS: 


1
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