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[ TL 1'\ INSTITUTO TECNOLOGICO DE LAS AMERICAS

Codigo Documental:

NUMERO DEL REPORTE:

FECHA DEL REPORTE

Dia Mes Afo

NOMBRE DE QUIEN SOLICITA ‘

EMPLEADO ADMINISTRATIVO ‘ ‘ ‘ EMPLEADO DOCENTE ‘ ‘ ’ ESTUDIANTE ‘ ‘

MATRICULA: ‘ ‘ ‘ ‘ “ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ CODIGO (Si es empleado) ‘ | ‘ | ‘

NUMERO DE CONTACTO - -

2.-) DESCRIPCION DE LO SUCEDIDO.-

DESCRIPCION DE LA
SITUACION/OBJETO PERDIDO

DONDE SUCEDIO/LUGAR DE LA
PERDIDA

NOMBRE DEL SEGURIDAD QUE
RECIBE EL REPORTE

OBSERVACIONES DEL OBJETO
EXTRAVIADO:

‘ SOLO PARA USO INTERNO DEL DEPARTAMENTO DE SEGURIDAD. FAVOR NO LLENAR ESTA PARTE.
SE HALLO EVIDENCIA EN EL VIDEO: ‘ Si No ‘

Dia Mes Ao

FECHA DE RESPUESTA: ‘

OBSERVACIONES:

Firma Interesado(a) Firma Representante de Seguridad
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