UNIVERSIDAD TECNOLÓGICA DE PANAMÁ
[bookmark: _GoBack]CENTRO REGIONAL DE COCLÉ
REGISTRO DE ACTIVIDADES FUERA DE LA INSTITUCIÓN
ESTUDIANTES, DOCENTES, ADMINISTRATIVO

                                                                                                                            				# DE SOLICITUD_______
1. FACULTAD: 	____________________________________________
2. CARRERA:	____________________________________________ 
3. DESCRIPCIÓN DE LA ACTIVIDAD:	_________________________________________________
4. LABORATORIO _____ GIRA TÉCNICA _____ GIRA DE INVESTIGACIÓN_____ GIRA ACADÉMICA _____
5. GIRA DEPORTIVA_____GIRA RECREATIVA_____      GIRA CULTURAL_____ GIRA SOCIAL_____
6. OBJETIVO:	__________________________________________________________________________
7. DESTINO: 	__________________________________________________________________________
8. NOMBRE DE LA EMPRESA: _________________________________________________________________
9. NOMBRE DE LA INSTITUCIÓN: ______________________________________________________________
10. FECHA DE LA ACTIVIDAD:	_____________________________________________________________
11. HORA DE SALIDA: ____________	HORA DE REGRESO:	________________
12. 
13. GRUPOS PARTICIPANTES:	__________________________________________

1) NOMBRE DELOS PARTICIPANTES:
	#
	NOMBRES
	CEDULA
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Nota: 

DOCENTE SUPERVISOR DE LA ACTIVIDAD:
 ASIGNATURA: ________________________________CÓDIGO DE ASIGNATURA_______________

FECHA:	 ______________________ VEHÍCULO____________ CONDUCTOR___________________

______________________________                                        ______________________________
V.B. COORDINADOR DE FACULTAD                                       DIRECTOR – C.R.COCLÉ

	


OBSERVACIÓNES:

1. SI LA GIRA NO CUENTA CON LA PARTICIPACIÓNDEL DOCENTE RESPONSABLE O UN DOCENTEAUTORIZADO, EL CUAL DEBE VIAJAR EN EL BUS, LA MISMA SE CANCELARÁ.
2. TODO PARTICIPANTE EN LA GIRA DEBERÁ APARECER EN EL LISTADO CORRESPONDIENTE, DE LO CONTRARIO, NO PODRÁ  UTILIZAR EL TRANSPOSTE OFICIAL ASIGNADO.
3. TODA GIRA DEBERÁ SERAPROBADA CON (7) SIETE DÍAS MÍNIMOS DE ANTICIPACIÓN., POR EFECTO DE CONTROLES.
4. REPRODUCIR  CINCO COPIAS: DISTRIBUIDAS DE LA SIGUIENTE FORMA:
· DIRECCIÓN
· COORDINACIÓN DE FACULTAD
· SECRETARIA ADMINISTRATIVA
· BIE-NESTAR ESTUDIANTIL
· COORDINACIÓN DE EXTENSIÓN
· El bus debe entregarse limpio (cuando no es gira de laboratorio)








UNIVERSIDAD TECNOLÓGICA DE PANAMÁ
CENTRO REGIONAL DE COCLÉ
INFORME DE ACTIVIDAD
SUBDIRECCIÓN DE INVESTIGACIÓN POSTGRADO Y EXTENSIÓN

COORDINACIÓN DE EXTENSIÓN


NÚMERO DE SOLICITUD	________

 RESPONSABLE DE LA GIRA	__________________________________________________________

FACULTAD O DEPARTAMENTO	____________________________              	GRUPO		___________________________

CARRERA: _______________________________________           		ASIGNATURA	___________________________

INFORME DE GIRA ACADÉMIC______ GIRA TÉCNICA _____      OTRA (ESPECÍFIQUE_____________________




INFORME DE LA ACTIVIDAD
	

	

	

	

	

	

	

	

	

	

	

	

	

	

	

	

	

	

	

	

	

	

	

	

	

	

	





FIRMA DEL RESPONSABLE	____________________________                                     FECHA_____________________

RECIBIDO DIRECCIÓN:	_____________________________

OBSERVACIÓN

· EL INFORME DEBE RESPONDER AL OBJETIVO DE LA ACTIVIDAD.
· INCLUIR FOTOS O IMÁGENES
· ENTREGAR A MÁS TARDAR CINCO DÍAS DESPUES DE LA GIRA.

