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INSTITUTO TECNOLÓGICO DE CAMPECHE TECNOLÓGICO NACIONAL DE MÉXICO 
SUBDIRECCIÓN DE PLANEACIÓN Y VINCULACIÓN 
DEPARTAMENTO DE GESTIÓN TECNOLÓGICA Y VINCULACIÓN
OFICINA DE PRÁCTICAS Y PROMOCIÓN PROFESIONAL
LISTA DE ESTUDIANTES AUTORIZADA PARA ASISTIR A LA VISITA
	
	Fecha de la Visita
	(1)
	Horario de la Visita
	(2)

	Nombre de la Empresa
	(3)
	Domicilio de la Empresa
	(4)

	Docente Responsable
	(5)

	Programa Educativo
	(6)
	Grupo
	(7)
	Semestre
	(8)

	No.
	Nombre del Estudiante 
	Genero 
	No. Control 
	Aporta Carnet de Seguridad Social 

	(9)

	(10)
	(11)
	(12)
	(13)

	

	
	
	
	

	

	
	
	
	

	

	 
	
	
	



A T E N T A M E N T E
EXCELENCIA EN EDUCACIÓN TECNOLÓGICA®
“LA TÉCNICA EN PROVÍNCIA ENGRANDECE LA NACIÓN” ®


NOMBRE Y FIRMA (14)
JEFE DEL DEPARTAMENTO DE ____________________ 
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INSTRUCTIVO DE LLENADO



	Número
	Descripción

	1
	Anotar la fecha de la realización de la visita

	2
	Anotar el horario de la realización de la visita  

	3
	Anotar el nombre de la empresa donde se realizara la visita

	4
	Anotar domicilio de la empresa donde se realizara la visita.

	5
	Anotar el nombre del docente responsable de atender la visita

	6
	Anotar el programa educativo al que pertenecen los estudiantes que asistirán a la visita.

	7
	Anotar el grupo al que pertenecen los estudiantes que asistirá a la visita.

	8
	Anotar el semestre al que pertenecen los estudiantes que asistirá a la visita.

	9
	No. consecutivo de estudiantes que asistirán a la visita

	10
	Anotar el nombre del estudiante que asistirá a la visita

	11
	Anotar el total de estudiantes  que realizarán la visita por Genero F/M (Femenino/Masculino), de acuerdo al SII (Sistema Integral de Información)

	12
	Anotar el No. de control del estudiante que asistirá a la visita. 

	13
	Indicar si o no lo presenta (si es no, el estudiante no tendrá derecho a la visita)

	14
	Anotar el nombre completo del Jefe del Departamento de Académico correspondiente y firma de autorización.
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