PLAN DE CONTINUIDAD

Z00Im

Video Communications

videoconferencia/reunion de trabajo

Enviar un correo a: reserva_vc@upaep.mx con la
siguiente informacion :

Nombre del solicitante *

Nombre de quien responde este formulario
Nombre de la videoconferencia *

Clave y Nombre de Materia o Nombre del evento
Nombre del profesor o responsable de la sesion *

Fecha y hora de INICIO *
Fecha y hora de FINALIZACION *

Tipo de sesion *

Datos Institucion
Datos de contacto técnico

Asistententes presenciales *
Niamero de personas que ocuparan fisicamente la sala

Sala solicitada

Observaciones



