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ANEXO Il

ACUERDO DE PRACTICA ACADEMICAS DE GRADO

ENTRE LA FACULTAD DE CIENCIAS SOCIALES - UNIVERSIDAD NACIONAL
DE CORDOBA Y

Acuerdo de Practicas Académicas de Grado:

Partes: Facultad de Ciencias Sociales - UNC Yy ..o

(Colocar la Licenciatura que corresponda a el/la los/las estudiantes).

Asignatura/Seminario/Trabajo Final: ".

Profesor/a SUPervisor/a a Cargo: ..........ccooooiiiiii i e

Consentimiento informado para carga de datos en plataforma FCS-UNC

Nombre de la Organizacién/Instituciéon (domicilio
— teléfono — correo electrénico — pagina web/redes

sociales)

Tipo de Organizacion/Institucion (personeria
juridica, tipo de organizacién -cooperativa,
asamblea, etc-, forma parte de cudles
redes/movimientos/partido/federacion)

Problematical/tematica (objetivo del trabajo de la

organizacion y a quiénes dirigen sus actividades)




Referente Institucional de Practicas Académicas del Centro de Practicas:

(nombre, apellido, DNI)

Plan de trabajo: (Incluir aca el Plan de Trabajo y cronograma de actividades de las PAG

o colocar que acompana al ANEXO II)

Noémina de estudiantes que realizaran las PAG en el CENTRO DE PRACTICAS

NOMBRE Y APELLIDO Mail MATRICULA O FIRMA DEL
DEL/LA ESTUDIANTE a D.N.I ESTUDIANTE

Firma del representante de

s . Firma profesor/a
la Institucién / Organismo

Supervisor/a a cargo
Facultad de Ciencias
Sociales
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