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| Fecha de diligenciamiento | | Municipio |
Pasantia ( ) Proyecto de grado ( )

Opcién de grado

Curso de énfasis () Proyecto de Emprendimiento ()

Nombre del estudiante

Documento de identidad

Direccién |

No. Teléfono fijo | No. Teléfono celular

Correo electrénico

Nombre del programa académico que cursa |

Semestre que cursa |

No. de créditos cursados y aprobados \ \ Fecha de pago ultima matricula

Nombre del estudiante

Documento de identidad

Direccion |

No. Teléfono fijo | No. Teléfono celular

Correo electrénico

Nombre del Programa académico que cursa |

Semestre que cursa |

No. de créditos cursados y aprobados | | Fecha de pago ultima matricula |

Si laopcién de grado escogida es pasantia favor diligenciar la siguiente informacién:

INFORMACION DE LA EMPRESA O COMUNIDAD (donde se realizara la pasantia)

Marque con una “X” si el trabajo lo realizara en: Empresa( ) Comunidad ()

Nombre de la empresa o comunidad: |

NIT: | | Direccién

Teléfono: | | Pagina web:

Correo electrénico: |

Nombre Representante legal: |

Existe convenio firmado con la empresa u organizacion comunitaria: | Si() No( )

Cargo del supervisor de
la pasantia (si ya esta
definido):

Nombre del supervisor de la
pasantia (si ya esta definido):

Fecha inicio pasantia: | | Fecha finalizacién pasantia: |

Duracion:

Si laopcién de grado escogida es curso de énfasis favor diligenciar la siguiente informacién:

INFORMACION DEL CURSO DE ENFASIS

Nombre del curso de énfasis: |

Dependencia que ofrece el curso de énfasis:

Nombre del responsable del curso de énfasis:

Fecha inicio curso de énfasis: | Fecha finalizacion curso de énfasis:

Duracion: |
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Diligencie la siguiente informacién, independientemente de la opcion de grado de su eleccion:

Posible (s) director (es) Institucional
(es) de la opcidn de grado

Nombre:

Nombre:

Posible (s) director (es) externo (s) de la
opcién de grado

Nombre:

Entidad donde trabaja:

Cargo:

Celular: | Email:

Nombre:

Entidad donde trabaja:

Cargo:

Celular: | Celular:

| Fecha de aceptacion:

| No. Acta comité:

Firma del estudiante
Nombres y apellidos:
Documento de identidad:

Firma del estudiante

Nombres y apellidos:
Documento de identidad:

Firma Docente encargado de opciones de grado del Programa

Nombres y apellidos:
Documento de identidad:

Nota: al presente formato se debe adjuntar la propuesta, de acuerdo con la guia y la opcion de grado

elegida




