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UNIVERSIDAD GUADALAJARA LAMAR

PRACTICAS PROFESIONALES SUPERVISADAS

DE LA CARRERA DE PSICOLOGÍA

REPORTE MENSUAL    


Numero de reporte _____  Fecha: ______    del mes de __________ del 20____ 
Nombre:____________________________________ Matrícula:______ Grado:______

	Actividades realizadas ¿Qué Hice?
	Metodología ¿Cómo lo hice?

Herramientas, Técnicas, conocimientos utilizados (Fundamento teórico)

	
	

	Competencias adquiridas
	Vivencia Personal 

	
	

	OBSERVACIONES
	

	


Evaluación de Asesor/Coordinador de la Institución

[image: image1.png]    Excelente              Muy bien                Bien                Regular                      Mal

Puntualidad y asistencia:    

    Excelente              Muy bien                Bien                Regular                      Mal

Observaciones/Comentarios:

______________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

__________________________.

Firma y Sello de Responsable de la institución

Observaciones del Asesor:
______________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
	Alumno
	Asesor 
	Jefe de Academia

	Coordinador de Carrera
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