	LOGOTIPO DE LA EMPRESA U ORGANISMO




CERTIFICADO DE PRÁCTICAS PROFESIONALES
Se certifica que el Bachiller_____________________________
, titular de la cédula de identidad Nº _____________ Estudiante de_____________________
__ de la Universidad Nacional Experimental Politécnica 
de la Fuerza Armada Nacional (UNEFA) desempeño tareas en la INSTITUCION:___________________________________________
durante su práctica profesional efectuada en el periodo comprendido entre:_________________________________________________________ cumpliendo las 640 horas académicas correspondientes.
Certificado que se expide a petición de la parte interesada en __________a los_______________________de________________________.

Firma Tutor Institucional                    Firma Gerente de Recursos Humanos 

  NOMBRE Y APELLIDOS                        NOMBRE Y APELLIDOS

          CARGO                                                             CARGO

              C.I.                                                                    C.I.



SELLO DE LA INSTITUCION
�EL NOMBRE DEBE ESTAR ICOMPLETO GUAL QUE EN LA CÉDULA


�DEBEN COLOCAR ELNOMBRE COMPLETO DE LA CARRERA EJEMPLO Licenciatura en Contaduría Publica


Ingeniería de telecomunicaciones y asi cada carrera


�OJO ESTA PALABARA POLITECNICA NO ESTABA EN EL DOCUMENTO ENVIADO ANTERIORMETE. POR  FAVOR COLOCARLO PORQUE SINO LO DEVUELVEN DE CARACAS


�Quitar la palabra institución y colocar el nombre de la organización en la que laboraron


�Aquí se coloca  la firma , luego el nombre  competo , Nº de cédula, de la persona que firma , y el sello de la institución o empresas








