
 

Avda de Brasil nº 28 

28020 – Madrid 
Tel: 913987593 
Fax: 91 7705365 
www.uned.es/coie 

 

 

 
 

        

 Ref.: (nº convenio-nºanexo)  
 

 
CONVENIO DE COOPERACIÓN EDUCATIVA ENTRE LA UNED Y LA EMPRESA 

“NOMBRE DE EMPRESA” 

 
ANEXO 1 

 

DATOS DEL ESTUDIANTE 
 
 

Nombre:               NOMBRE Y APELLIDOS DEL ESTUDIANTE 
 

DNI:                     NÚMERO DE DNI DEL ESTUDIANTE 
 
Estudiante de:     ESTUDIOS QUE CURSA 

 
 

EL ESTUDIANTE FIRMANTE DECLARA CONOCER LAS CLÁUSULAS DEL 
CONVENIO SUSCRITO ENTRE LA UNIVERSIDAD NACIONAL DE EDUCACIÓN A 
DISTANCIA Y LA EMPRESA “NOMBRE DE LA EMPRESA“ASÍ COMO QUE LA 

PRESENTE AYUDA AL ESTUDIO NO IMPLICA EN NINGÚN MOMENTO CARÁCTER 
LABORAL.  
 

 

 
 

Firma del estudiante 

 
 
 
 

 

 
 

NOMBRE Y APELLIDOS DEL ESTUDIANTE 

 
                                          

 
 



 

Avda de Brasil nº 28 

28020 – Madrid 
Tel: 913987593 
Fax: 91 7705365 
www.uned.es/coie 

 

 

 

 
 

  Ref.: (nº convenio-nºanexo)  

 

 
CONVENIO DE COOPERACIÓN EDUCATIVA  ENTRE LA UNED Y LA EMPRESA 

“NOMBRE DE LA EMPRESA.” 
 

ANEXO II 

 
DETALLE DE LAS PRÁCTICAS 
 

ESTUDIANTE: NOMBRE Y APELLIDOS DEL ESTUDIANTE 
FECHA DE INICIO: 00/00/000      

FECHA FINALIZACIÓN: 00/00/0000 
JORNADA DE PRÁCTICAS: 

Horario: 00:00 a 00:00 (máximo 7 horas)                      

Días a la semana: …. días (Lunes a Viernes) 
NÚMERO TOTAL HORAS DURACIÓN DE LAS PRÁCTICAS: NÚMERO DE HORAS 
AYUDA AL ESTUDIO MES: 000€/mes 

CENTRO DONDE SE REALIZAN LAS PRÁCTICAS: DIRECCIÓN 
TUTOR POR LA  EMPRESA: NOMBRE DEL TUTOR 

TUTOR  POR LA UNIVERSIDAD: NOMBRE TUTOR UNIVERSIDAD 
 

CONTENIDO DE LAS PRÁCTICAS 
[Las tareas a realizar por el estudiante  deberán  coincidir con el contenido de los estudios que 

realiza. Si el contenido de las prácticas no se ajustase a los estudios reseñados en el Anexo I, el 
COIE se reserva el derecho  de anular las mismas].  

 

 
En caso de renuncia, las partes firmantes de estos Anexos I y II se comprometen a 
comunicarlo a la otra parte firmante y al tutor por parte de la universidad en un 

plazo mínimo de 7 días antes de la fecha en la que dicha interrupción de las 
prácticas surta efecto. 

 
 
Firma del Estudiante                                           Firma de la Empresa  

             
    

                             

                                                  
 

NOMBRE Y APELLIDOS DEL ESTUDIANTE                             Sello 
        


