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SOLICITUD RECONOCIMIENTO PRACTICAS EXTERNAS / SOL-LICITUD RECONEIXEMENT PRACTIQUES EXTERNES

DATOS PERSONALS / DADES PERSONALS:

Apellidos/Cognoms: Nombre/Nom:
NIF: Direccién/Adreca:
Codigo Postal/Codi Postal: |Localidad/Localitat: Provincia/Provincia:
Movil/Mobil: Correo electrénico/Correu electronic:
@alumni.uv.es|

Titulacion/Titulacié:

EXPONE/EXPOSA:

Que segun los requisitos establecidos en la Guia de Practicas del curso 2023/24 (aprobados por la Comisidn de Practicas Externas
de la Facultat d’Economia), para solicitar el Reconocimiento de la Practicas Externas acredito esta solicitud mediante la siguiente
documentacion que se adjunta:

Que d'acord amb els requisits establerts en la Guia de Practiques 2023/24 (aprovats per la Comissié de practiques externes de
la Facultat d'economia), per sol-licitar el reconeixement de practiques externes acredito aquesta sol-licitud a través de la seglient
documentacio que s'adjunta:

Reconocimiento de : Copia del contrato laboral, informe de vida laboral y certificacién de
la empresa donde se concretan las actividades realizadas y el periodo de tiempo trabajado, el cual debg
coincidir necesariamente con el que consta en el informe de vida laboral.

Reconeixement d' copia del contracte de treball, informe de vida laboral i certificacio dg
I'empresa on es concreten les activitats realitzades i el periode de temps treballat, que necessariament ha de coincidir amb e
que figura en l'informe de vida laboral.

Reconocimiento de : Certificado censal, certificado colegial o cualquier otra documentacion
que acredita que se ha ejercido dicha actividad y el periodo de tiempo trabajado.
Reconeixement d' : certificat de cens, certificat col-legiat o qualsevol altra documentacio que

acredite que aquesta activitat s'ha dut a terme i el periode de temps treballat.

SOLICITA/SOL.LICITA:

Me sea concedido el RECONOCIMIENTO de las Practicas Externas del Grado/Doble Grado que estoy cursando.
Em concedeixen el RECONEIXEMENT de les Practiques Externes del Grau/Doble Grau que estic cursant.

Valéncia, de/d’ de 2023

Firmado/Signat

|:| AUTORIZO la utilizacién de la direccidn electronica como medio preferente de comunicacion

AUTORITZE la utilitzacié de I'adrega electronica com a mitja preferent de notificacio

COMISION DE PRACTICAS FACULTAT D'ECONOMIA / COMISSIO DE PRACTIQUES FACULTAT D'ECONOMIA
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