UNIVERSIDAD DE MONTEVIDEO
Departamento de Practicas y Salidas Profesionales

PLAN DE TRABAJO

(Se deben presentar como minimo los siguientes datos)

DATOS DEL ALUMNO

Nombre: |

Cédula de Identidad: | |

Carrera: AE[ |cp| |EC| |
Generacion (afio de ingreso a la Universidad): | |
Curso: 10 | 2of | 3| | 4o |

DATOS DE LA PASANTIA

Empresa: |

Rubro o sector de la empresa: |

Si |:| No |:| Viéticos:

Remuneracion:

Datos complementarios:
(Si no fueron proporcionados
en el Formulario de Registro)

Nombre del Tutor:

Titulo: (Sr., Dr., etc.)

Cargo:

Teléfono:

E-mail:

Periodo: De: Hasta:
Horario: De: A:

Ver "GUIA BASICA PARA DISENAR UN PLAN DE TRABAJO"

Cronograma:




UNIVERSIDAD DE MONTEVIDEO
Departamento de Practicas y Salidas Profesionales

Descripcion de las Tareas Especificas (Se puede amp  liar en hoja anexada):

Firma del alumno:

Entregado el:




