
 

Praktiketako asistentzia erregistroa

 

IKASTURTEA / CURSO ACADÉMICO:   

IKASLEA / ALUMNO/A:      

PRAKTIKETAKO ZENTROA / CENTRO DE PRÁCTICAS:  

PRAKTIKETAKO BEGIRALEA / INSTRUCTOR/A DE PRÁCTICAS:  

BARNEKO TUTOREA / TUTOR/A INTERNO:    

 

 

Urtea / 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

OHARRAK / COMENTARIOS (si los hubiere): 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

Praktiketako asistentzia erregistroa / Registro de asistencia al centro de prácticas

PRAKTIKA MOTA / TIPO DE PRÁCTICAS: Borondatezkoa / Nahitaezkoa Voluntarias/Obligatorias

   Telefonoa / Teléfono:    Posta e / 

   Hasiera data / Fecha inicio:  Amaiera data / 

    Telefonoa / Teléfono:   Posta e / 

 

Urtea / Año Hilabetea / Mes Ordu kop. / Horas  

   

   

   

   

   

   

   

   

   

  
Orduak guztiara / 

Total horas:  

l centro de prácticas  

Voluntarias/Obligatorias  

Posta e / Email:  

Amaiera data / Fecha final:  

Posta e / Correo electrónico: 



HILABETEA / MES: __________ HILABETEA / MES: __________ HILABETEA / MES: __________  OHARRAK / NOTAS 

1  1  1     

2  2  2     

3  3  3     

4  4  4     

5  5  5     

6  6  6     

7  7  7     

8  8  8     

9  9  9     

10  10  10     

11  11  11     

12  12  12     

13  13  13     

14  14  14     

15  15  15     

16  16  16     

17  17  17     

18  18  18     

19  19  19     

20  20  20     

21  21  21     

22  22  22     

23  23  23     

24  24  24     

25  25  25     

26  26  26     

27  27  27     

28  28  28     

29  29  29     

30  30  30     

31    31     

 

IKASLEA / ALUMNO/A:  
   

PRAKTIKETAKO ZENTROA / 

CENTRO DE PRÁCTICAS: 
 

PRAKTIKETAKO BEGIRALEA / 

INSTRUCTOR/A DE PRÁCTICAS: 
  


