
 

OFICINA D’INSERCIÓ PROFESSIONAL 

I ESTADES EN PRÀCTIQUES 

(OIPEP) 

 
Certificat final  

Certificado final 

 

 

 

 

 

Convocatòria de beques___________________________ 

Curs _________________ 

 
 

 

 

 

______________________________, en qualitat de supervisor/a de pràctiques externes, 

 

FAIG CONSTAR:  Que l’alumne/a ____________________________, amb DNI 

______________, ha realitzat unes pràctiques acadèmiques externes 

en l’empresa ______________________, gràcies a la beca concedida 

en el marc del programa ________________________ de pràctiques 

en empreses.  

 

Les pràctiques s’han portat a terme en el període    /   /     –    /    /     . 

 

(Sols si les pràctiques han finalitzat abans del previst en el projecte formatiu): 

Aquest període ha sigut inferior al establert en el projecte formatiu per aquest motiu: 

_______________________________________________________

_______________________________________________________

_______________________________________________________ 

 

 

El supervisor/a, 

 

 

 

 

 

 
(Signatura) 

 

_________________, ____ de _________________ de 20 

 

  



 

OFICINA D’INSERCIÓ PROFESSIONAL 

I ESTADES EN PRÀCTIQUES 

(OIPEP) 

 
Certificat final  

Certificado final 

 

 

 

 

Convocatoria de becas ___________________________ 

Curso:_________________ 

 

 

______________________________, en calidad de supervisor/a de prácticas externas, 

 

HAGO CONSTAR:  Que el alumno/a ____________________________, con DNI 

______________, ha realizado una prácticas académicas externas en 

la empresa ______________________, gracias a la beca concedida en 

el marco del programa _____________________________de 

prácticas en empresas.  

 

Las prácticas se han llevado a cabo en el período    /    /    –     /     /    . 

 

(Sólo si las prácticas han finalizado antes del período previsto en el proyecto formativo) 

Este período ha sido inferior al indicado en el proyecto formativo por este motivo: 

_______________________________________________________

_______________________________________________________

_______________________________________________________ 

 

El supervisor/a, 

 

 

 

 

 

 
(Firma) 

 

_________________, ____ de _________________ de 20 
 


