
Oficina de Ministerios Estudiantiles

PP-202 - Prepráctica

Hoja de labor realizada semanal

Periodo Académico: _________________________            Semana # - ________

Nombre del estudiante _______________________________________     # Estudiante: _______

Lugar de Prepráctica: ________________________________________________________________

Supervisor inmediato __________________________________         Teléfono (____) -______-______

Fecha Labor realizada Horas

*** Total de horas

________________________             ________________________

       Firma del estudiante                      Firma del supervisor
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