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UNIVERSIDAD TEOLOGICA
Lo Aikol 5]

Oficina de Ministerios Estudiantiles Programa de Internado

Autorizacién del participante
(Cumplimentado por el supervisor de practica)

Curso: _X__EC-404 __1B-404 ___MIN-404
Afio y periodo académico: Enero 2026 Modalidad:  _X__Online ___Presencial
Nombre del estudiante: Linda Padilla Vernacet #-_ 3836

Supervisor inmediato Di‘)’l/‘d 4 IQI‘V@/&Z)?UJQQ}O Teléfono /76"”))@/?’ /431
Correo lectrnico (NI U D@ iselgu fog pr. 074

Lugar de Prictica Iﬂﬁéh’?ﬁ X (‘IZVdU _ﬁfmngwok (/(mmem -JCOCPIZ
Dfa 7‘/6!4"/68 Borss (o= 7 2m

Certifico que he acordado con el estudiante admitirlo para realizar su préctica bajo mi supervisién y he recibido la
informacién y documentos relacionados a dicho proceso.

Firma del/la supervisor/a WJ@@Q*JO‘ Fecha gl/u%u b%

s s

Firma del/la practicante

Firma del/la directora/a Fecha
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UNIVERSIDAD TEOLOGICA
AR LR

Oficina de Ministerios Estudiantiles Programa de Internado

Contrato de Practica

Este documento estd disefiado para servir de contrato de practica entre el estudiante y su supervisor
inmediato en el Centro de Prdctica

Curso: _X__EC-404 __1B-404 ___MIN-404
Afio y periodo académico: _Enero 2026 Modalidad: _X_ Online __ Presencial
Nombre del estudiante: _Linda Padilla Vernacet #- _‘3836_
Teléfono: _(787) 637-0780 Email: Ipvernacet@gmail.com

Direccién: _RR-4 Box 3099, Bo. Cerro Gordo, Bayamén, PR 00956

Centro de Préctica: __Instituto Biblico Juan Figueroa Umpierre

Direccién: Urb. Flamingo Terrace, 1990 Calle Marginal, Bayamon, PR 00957.

Supervisor inmediato (nombre y posicion) Rvdo. Daniel Rivera, Director

Teléfono: 697 6l9-1/ 78/ Email: /Wm‘@#sdpv/os'pr. o_/‘jq

Vigencia del contrato

De: _3 *7%6f6f0a 2/ Cb aéu./ de 2090

Horario de préctica: 6-7»’007 - 400,07)/

Revisado PVM - feb/2021
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En este acuerdo todas las partes concuerdan en que:

a. Elestudiante estd matriculado en el curso de Practica.

b. Las tareas estardn relacionadas con los tépicos cubiertos en el curso.

. Elestudiante debera haber aprobado todos los cursos relacionados al curriculo de su
concentracion.

Objetivos generales:
a. Aplicard las destrezas, andlisis y procedimientos biblicos de su concentracién.
b. Se relacionard con los conceptos y actividades de su 4rea de estudios.
¢. Manejaré adecuadamente situaciones con la poblacién a la que atender4 bajo supervisién directa
de un representante de la institucién.
d. Demostrard un buen sentido de la responsabilidad y del compromiso hacia el ministerio,
fundamentado en un comportamiento ético cristiano excelente.

Criterios de evaluacién:

1. Asistencia y puntualidad: el estudiante debe cumplir con las horas establecidas para su préctica.

2. Reposicién de horas: es obligatorio que el estudiante reponga las ausencias, por lo que debe
ponerse de acuerdo con el supervisor de practica para ello.

3. Registro de asistencia: el estudiante llevara un registro de sus horas de practica, este registro
serd firmado por el supervisor inmediato diariamente y entregado semanalmente al coordinador.

4. Evaluacién del supervisor inmediato: se entregard al final de la préctica en un sobre sellado (o
enviado por correo electrénico a: ministeriosestudiantiles@utcpr.edu).

5. Evaluacién del coordinador de practica: el coordinador de practica realizara una visita (presencial
o virtual) al centro de practica notificada al supervisor y al estudiante con previo aviso.

Certifico y hago constar que he discutido y comprendido los términos del contrato del programa de
internado. Por lo tantg? me comprometo a cumplirlos.

Firma del estudiante,

Como supervnsor inmediato del estudiante he discutido los términos de su practica y hago el

compromiso dm
Firma del supervisor:

Fecha: 7’? / @VLL{/ZD %9(4 |

Revisado PVM — feb/2021
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UNIVERSIDAD TEOLOGICA
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Oficina de Ministerios Estudiantiles Programa de Internado

Autorizacién del participante
(Cumplimentado por el pastor)

Curso: ___EC-404 ___IB-404 ___MIN-404
Afioy periodo académico: ___1/2026, Modalidad: X Online ___Presencial
Nombre del estudiante _Linda Padilla Vernacet #-3836,
Nombre del Pastor: Rvda. Gina Marrero Teléfono_(787) 797-1767.

Iglesia Cristiana (Discipulos de Cristo) Bo. Cerro Gordo, Bayamén, PR

Por la presente certifico que:

1. El/apracticante asiste y respalda las actividades de la iglesia; en caso de ausentarse es por razén
justay razonable.

2. Esta preparado/a para asumir responsabilidad espiritual como practicante.

3. Mantiene un testimonio claro y limpio en la comunidad.

Por otra parte, es de mi conocimiento que el estudiante antes mencionado comenzara su practica como
requisito de la concentracion:

Interpretacion Biblica Estudios Pastorales __X__Educacién Cristiana

Y de este modo autorizo al estudiante a e]ercer la préctica en:

Lugar de practica :5571/#’/;? 46;6/1‘(0 j:l_af\ FI&}Uf K %é/ﬂ?p/é/ re

Firma delfla pastor/a Fecha_/ /;) ‘}/909 b
Firma del/la practicante %g}{/k%ﬂ//f Lé/h Y. 7L Fecha_/ /9 S1/ %2-(0
Firma del/la directora/a Fecha

Revisado PVM —feb/2021
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