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El/la professor/a ______________________________________________________tutor/a de  

PRACTICUM de l’especialitat ________________________________________________del Master 

en Professor/a d’Educació Secundària de la Universitat de València. 

 
 
FAIG CONSTAR  
 
 
Que l’alumne/a _______________________________________________ amb dni ___________ va 

ser alumne de l’esmentada especialitat durant el curs acadèmic __________________________ 

Que va cursar el PRACTICUM (10 crèdits) al centre de 

pràctiques___________________________________________________________, desenvolupant 

les seues pràctiques en valencià i que ha redactat la memòria de pràctiques en valencià, amb la 

qualificació ____________. 

 

I per a què així conste, signe aquest escrit a València, a  ________ de ______________ de  201 

 

 

Signat 

 

____________________________________________ 
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El/la professor/a ______________________________________________________tutor/a de  TFM 

de l’especialitat ________________________________________________del Master en 

Professor/a d’Educació Secundària de la Universitat de València. 

 
 
FAIG CONSTAR  
 
 
Que l’alumne/a _______________________________________________ amb dni ___________ va 

ser alumne de l’esmentada especialitat durant el curs acadèmic _____________________________ 

Que va redactar i defensar el TFM (6 crèdits) en valencià,  amb la qualificació ____________. 

 

I per a què així conste, signe aquest escrit a València, a  ________ de ______________ de  201 

 

 

Signat 

 

____________________________________________ 
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