Estancias Académicas Supervisadas
ENCUESTA PARA EVALUAR ESTANCIAS ACADÉMICAS SUPERVISADAS
SUBRAYA O ESCRIBE SEGÚN CORRESPONDA.

	Lugar donde se realizó la estancia:____________________________________________________________

	Experiencia Educativa de la estancia académica supervisada_______________________________________

	Fecha _________________________________



1.-  Desde el punto de vista académico, ¿Cómo calificarías la estancia que realizaste?
A) Muy Buena             B) Buena             C) Regular            D) Mala            E) Muy Mala

¿Por Qué? ________________________________________________________________________________
_________________________________________________________________________________________

2.- ¿Las actividades que realizaste, se desarrollaron por completo en las instalaciones del lugar que se te asignó para la estancia?  	 A) Sí

B) No, ¿Por Qué? ___________________________________________________________________________

3.- ¿Consideras que los conocimientos, habilidades, destrezas y/o actitudes adquiridos durante la estancia te servirán en tu formación profesional?
A) Sí,   ¿En Qué Forma? ______________________________________________________________________
_________________________________________________________________________________________
  
B) No,  ¿Por Qué? __________________________________________________________________________
_________________________________________________________________________________________

4.- De las actividades realizadas durante la estancia, menciona las dos que más te gustaron:
A) _______________________________________________________________________________________
B) _______________________________________________________________________________________
C) Ninguna Actividad Me Gustó.

5.- ¿Cómo te sentiste en el lugar donde realizaste la estancia?
A) Muy Bien                 B) Bien                C) Regular              D) Mal              E) Muy Mal

¿Por Qué? ________________________________________________________________________________
_________________________________________________________________________________________

6.- ¿El lugar que te fue asignado para realizar la estancia te brindó hospedaje y/o alimentos? 
(Si No Aplica Para Tu Estancia, Pasa A La Pregunta 8)

A) Sólo Hospedaje                           B) Sólo Alimentos		C) Hospedaje Y Alimentos

7.-  ¿Cómo calificarías el hospedaje que se te brindó?
A) Muy Bueno             B) Bueno             C) Regular            D) Malo            E) Muy Malo

8.- ¿Recomendarías el lugar para seguir realizando estancias?
A)  Sí                             B) No                    C) Tal Vez

9.- ¿Deseas Realizar Algún Comentario Adicional?
 A) Sí, ¿Cuál? ________________________________________________________________________
______________________________________________________________________________________
B) No
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