
 

Reconocimiento de horas NEENT 

Nombre simbólico: _________________________________ 

 

Muulasterio / Casa 

Tseyor 

 

Fecha 

 

Días / horas 

Nombre y Firma del 

Prior / Belankil Responsable 

que constata 

 

Comentarios / Detalle de las 

horas o días (opcional) 

     

 

     

 

     

 

     

 

     

 
 



 

 

Total de Días / Horas: 


