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	NOMBRE DEL GRUPO:
	PROGRAMA/ DEPARTAMENTO AL QUE PERTENECE:


	FECHA DE CONSTITUCIÓN (DD/MM/AA):
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	OBJETIVO DEL GRUPO:



	EXPECTATIVAS DEL GRUPO A CORTO Y MEDIANO PLAZO:



	NOMBRE DE INTEGRANTES
	CONDICION (Doc/Egr/Otr)
	N° DE CEDULA
	PROGRAMA ACADEMICO
	TELEFONO
	EMAIL
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