FORMATO N° 2
DIARIO DE CAMPO
PRÁCTICA PROFESIONAL  I Y II

PREGRADO EN GESTIÓN CULTURAL
DEPARTAMENTO DE ARTES VISUALES
FACULTAD DE ARTES
UNIVERSIDAD DE ANTIOQUIA

	

	NOMBRE DE LA INSTITUCIÓN:   



	NOMBRE DEL/A ESTUDIANTE:   



	FECHA:                                               VISITA No. 

	ACCIONES REALIZADAS:






	LOGROS ALCANZADOS:



	DIFICULTADES:




	MIS REFLEXIONES:






	OBSERVACIONES:







