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FCD-FPP-IF-CAD24



	INFORME FINAL 
	Periodo:
enero - junio         ☐      agosto-diciembre ☐ 
	
Año



.

*Nombre completo del estudiante: 
*Matrícula: 
*Nombre del Escenario:
* Nombre del Programa/Proyecto:


1. Enlista las actividades que te asignaron dentro del escenario.



2. De acuerdo con los datos obtenidos marca con una “X” la población real y la cantidad que hayas atendido. (puedes cambiar el tipo de población, con base en las actividades realizadas)


	    Población 
	Niños 
	Adolescentes
	Adultos
	Adulto mayor

	Selecciona x
	
	
	
	

	Cantidad
	
	
	
	




3. Describe de forma esencial los objetivos de cada una de las actividades que realizaste.

	Objetivo
(necesidades del escenario)
	Realización de la práctica
(como realizaste la práctica)

	



	




4. Describe cada una de las actividades realizadas durante tus Prácticas Profesionales.                        (Mencionar el ámbito de aplicación y cómo las llevaste a cabo)








5.- Logros obtenidos 

	Resultados
(que resultados obtuviste)
	Cumplimiento de los objetivos
(que actividades realizaste para llegar a ellos)

	



	



6.- Aprendizajes 

	Destaca los aprendizajes alcanzados durante la Práctica Profesional.

	

	

	

	



7.- De acuerdo con tu Práctica Profesional ¿qué podrías mejorar en el escenario asignado?


	Debilidad en el escenario 
	Aportación profesional al escenario 

	







	



8.- Describe tu experiencia personal a lo largo del periodo que realizaste tus Prácticas Profesionales 
(Destaca los aprendizajes adquiridos durante la Práctica Profesional)
	

	

	

	










9.- Observaciones generales de la Práctica Profesional.
¿Qué importancia tiene para tu crecimiento profesional haber realizado las Prácticas Profesionales?
	.

	

	

	



10.- Conclusiones 

	 

	

	

	




	_______________________________, Mor. a__ de ______________________de__________.



	  
                 



____________________________ NOMBRE FIRMA RESPONSABLE 


	Atentame  nte
Por una Humanidad culta 




SELLO   DE LA INSTITUCIÓN
	      




___________________________
      NOMBRE FIRMA ALUMNO
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