X » chlngl:;assistencia .
conferencia

Universidad de Costa Rica
Escuela de Ciencias de la Comunicacion Colectiva

Nombre y apellidos
del/la estudiante:

Carné;

Nombre de la actividad:

Fecha de la actividad: / !

Organiza:

Expositor (a):

Lugar de la actividad:

Hora de iniclo: : Hora de finalizacion:

Firma del
encargado de la actividad:

** USO ADMINISTRATIVO**

Recibido por:

Fecha: / /

Control de asistencia

Horas .
conferencia

Universidad de Costa Rica
Escuela de Ciencias de la Comunicacién Colectiva

Nombre y apellidos
del/la estudiante:

Camé,

Nombre de la actividad:

Fecha de la actividad: / /

Organiza:

Expositor (a):

Lugar de la actividad:

Hora de inicio: : Hora de finalizacién:

Firma del
encargado de la actividad:

** USO ADMINISTRATIVO**

Recibido por:

Fecha: / /



