UNIVERSIDAD DE GUADALAJARA
CENTRO UNIVERSITARIO DEL SUR

DIVISION DE CIENCIAS DE LA SALUD / DEPARTAMENTO DE CIENCIAS CLINICAS
LABORATORIO DE PSICOLOGIA APLICADA

Planeacion de practica con el programa Pyxoom del LPA
Datos del solicitante (usuario que SE RESPONSABILIZA del préstamo)

Nombre: Cadigo: Umdad. .de
aprendizaje
Teléfono: [Celular: [Correo electrénico:
Tipo de Usuario: Carrera y/o Cargo: Sector:
Alumno Administrativo
E| Profesor E| Usuario Externo [ ] Piblico [ ] Privado [ | Social
Prueba a solicitar de Pyxoom: Cantidad de evaluaciones:
WON 1A BAR
CLE RAV BTA RAV
LFO GDN KOS
PPV VALL VPSW
CPC TMN IPM TMN
Caracteristicas de practica
Tipo de practica: |:| Gratuito |:| Con costo $:
g;;ltlcamon de Supervision Orientacion NOTA: en caso de rgquerir aplicacion de evaluacion se
asesoria consulta de material Otro: realizara el pago anticipado.
Descripcion: Fecha
Del: Al:

NOTAS
1. Los espacios fisicos se facilitaran en préstamo para su uso en los horarios siguientes: de 09:00 a 18:00 horas de lunes a viernes. El préstamo estara sujeto a disponibilidad y a las caracteristicas de la
practica, que debera ser de indole educativa o institucional. Existe prioridad para eventos organizados por el CUSur.
2. Se requiere que el solicitante entregue los datos necesarios (realizar contacto con el LPA) para crear un expediente del usuario, se genera usuario y contrasefia, para tener acceso a la aplicacion.

3. Paa garantizar la disponibilidad, la reservacion debera hacerse con suficiente antelacion (minimo 5 dias habiles antes de la practica). La confirmacion de practica se realizara en Laboratorio de psicologia
aplicada (edificio Q), por lo menos 3 dias habiles antes de la practica, debiendo entregar el usuario el formato de solicitud de practica, a efecto de que se confirme el préstamo del espacio fisico solicitado.
En caso de no realizarse la confirmacion en el plazo sefialado, se procedera a cancelar la reservacion efectuada.

Al firmar la presente solicitud me comprometo a revisar y dar acompafamiento a los alumnos.

Solicito Autorizé
(Firma)
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