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	solicitud Y APROBACIÓN DE PRÁCTICA PROFESIONAL


	Fecha: 
	Ciudad:


	1. información de la empresa o escenario

	Nombre:

	Representante legal:

	Dirección:


	Ciudad:

	NIT: 


	Teléfono:

	Correo electrónico:

	WEB: 


	2. información del tutor de la empresa o escenario

	Nombre:
	Cargo:

	Teléfono:
	Celular:

	Dirección:
	Correo electrónico:


	3. información del estudiante

	Programa:
	Cédula:

	Nombre:
	Apellido:

	Dirección:
	Ciudad:

	Teléfono:
	Celular:

	Correo electrónico:
	Género:     Masculino    ___ Femenino___


	4. DESCRIPCIÓN de la prÁctica PROFESIONAL

	Objetivo General de la Práctica Profesional:
Objetivos Específicos de la Prácticas Profesional:



	Actividades a desarrollar: (Enumerarlas y en caso de que vaya a realizar más actividades adicionarlas, también, deben estar asociadas con los objetivos específicos mencionados anteriormente)
1. ____________________

2. ____________________

3. ____________________

4. ____________________


	Horario de trabajo: Descríbalo día por día con horas.


	Beneficio económico:  $



	4. FECHAS ASIGNADAS

	Fecha de la práctica:     Inicio ____________________    Final ______________________

Fechas Informes:

· Informe 1:      ________________________

· Informe 2:      ________________________

· Informe 3:      ________________________

Nota: Se debe tener en cuenta entre 3 a 5 días hábiles de legalización en el Sistema de Información de Prácticas –SIP, el pago del ARL y el calendario académico de Proyección Social y Extensión.

	


	6. FIRMAs


	Estudiante:

Nombre legible y firma
C.C. 
	Tutor empresarial o tutor de escenario de práctica:

Nombre legible, Firma, y Sello
C.C.

	Vo.Bo. Tutor Académico o tutor docencia servicio:

_______________________________________

Nombre legible y firma

C.C.


[image: image1]