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TECNOLÓGICO NACIONAL DE MÉXICO
INSTITUTO TECNOLÓGICO DE LA PIEDAD


REGISTRÓ DE PARTICIPANTES DE ACTIVIDADES EXTRAESCOLARES

ACTIVIDAD________ (1) ____________________________ PERIODO _____________(2)_____________

	No.
	Nombre del Estudiante
	Número de Control
	Carrera
	Semestre
	Edad
	Sexo

	(3)
	(4)
	(5)
	(6)
	(7)
	(8)
	(9)

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	




______________(10)______________
Nombre y firma
Jefe de Departamento de Actividades Extraescolares



INSTRUCTIVO DE LLENADO

	Número
	Descripción

	1
	Anotar el nombre de la actividad cultural, cívica y/o deportiva que el estudiante vaya a cursar

	2
	[bookmark: _GoBack]Anotar el periodo semestral Ej. Enero – Junio 2017

	3
	Anotar el número consecutivo que corresponda.

	4
	Anotar el apellido paterno, materno y nombre(s) del Estudiante

	5
	Anotar el número de control del Estudiante.

	6
	Anotar la Carrera, que esté cursando el Estudiante. 

	7
	Anotar el semestre escolar que esta cursado el Estudiante. 

	8
	Anotar los años cumplidos del estudiante

	9
	Anotar H para Hombres  y M para mujeres

	10
	Nombre y Firma del Jefe del Departamento de Actividades Extraescolares.
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