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CUESTIONARIO DE SUPERVISIÓN MENSUAL  

Con el propósito de conocer el logro de los objetivos que se esperan del alumno al prestar 
sus prácticas profesionales en su organización; le presentamos el siguiente cuestionario. 
Deberá ser debidamente llenado en tinta azul y subrayando la respuesta que usted crea 
define al alumno. Agradeciendo de antemano la atención brindada. 
 

l. DATOS DE IDENTIFICACIÓN DE LA ORGANIZACIÓN 
Nombre de la empresa o institución: 

Nombre del supervisor del practicante: 

Puesto que ocupa:     Teléfono/Celular: 

 

ll. DATOS DE IDENTIFICACIÓN DEL ALUMNO (A) 
Carrera:  Licenciado en Lenguas Internacionales 

 
 

 Apellido paterno  Apellido materno  Nombre(s) 

Matrícula: 

 

lll. ASPECTOS A EVALUAR 
 
III.I CONOCIMIENTOS 
 
1. ¿Muestra conocimientos relacionados con su profesión? 
a) Si         b) No 
 

2. ¿Considera que la falta de conocimientos relacionados con su profesión afecta 

su desempeño? 
a) Si                   b) No 
 
III.II HABILIDADES 
 
4. En la actividad que desempeña, ¿Identifica problemas? 
a) Siempre  b) Algunas veces  c) Nunca  d) No aplica 
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5. ¿Propone acciones para resolver alguno de los problemas identificados? 
a) Si                          b) No                        c) No aplica  
6. ¿Muestra capacidad para realizar trabajo en equipo? 
a) Si   b) No   c) No aplica  
 
7. En su desempeño ¿demuestra habilidades para dirigir grupos de trabajo? 
a) Si                                   b) No                         c) No aplica  
 

8. ¿Demuestra habilidad para el manejo de la expresión oral? 
a) Si                         b) No                         c) No aplica  
 

9. ¿Demuestra habilidad para el manejo de la expresión escrita? 
a) Si                             b) No              c) No aplica  
  
10. ¿Considera que manifiesta iniciativa en su desempeño? 
a) Siempre b) Algunas veces  c) Nunca 
 
lV. ACTITUDES 
 
11. ¿Muestra respeto a los demás? 
a) Si ______   b) No ______    
 
12. ¿Considera las críticas constructivas como una oportunidad para mejorar? 
a) Si ______   b) No ______    
 
13. ¿Asiste puntualmente a sus prácticas profesionales? 
a) Siempre   b) Algunas veces    c) Nunca 
 
14. ¿Se adapta a las normas de conducta que tiene establecidas la organización? 
a) Siempre   b) Algunas veces    c) Nunca 
 

IV. EVALUACIÓN. 
 
15. Si tuviera que definirlo en este momento, ¿Considera que el estudiante acredita 
las prácticas? 
a) Si    b) No 
 

Firma del supervisor SELLO DE LA UNIDAD RECEPTORA 

Fecha:  

 


