
FORMATO DE RECEPCIÓN DE PRODUCTOS ACADÉMICOS  PARA EL OTORGAMIENTO DEL BONO DE 
RENDIMIENTO ACADÉMICO 2016 
NOMBRES Y APELLIDOS: _______________________ C.I. Nº._______________________  
FACULTAD: ____________________ FECHA DE RECEPCIÓN: ____________________ 
ACTIVIDADES DE DOCENCIA 
Nº. De Productos Académicos: __________________ 
 

ACTIVIDADES DE GERENCIA 
Nº. De Productos Académicos: __________________ 
 

ACTIVIDADES DE INVESTIGACIÓN 
Nº. De Productos Académicos: __________________ 
 

ACTIVIDADES DE AUTOFORMACIÓN Y DESARROLLO 
PROFESIONAL 
Nº. De Productos Académicos: __________________ 
 

ACTIVIDADES DE EXTENSIÓN 
Nº. De Productos Académicos: __________________ 
 

 

 
FIRMA DEL DOCENTE:       RECIBIDO POR: 
__________________       __________________ 
----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------- 
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