WIPNT S cl 3°-PARTICIPACIONDE/ [FTJrememwn
= Za ragoza DE LA VOLUNTAMO/A Proyeccién Social e Igualdad

1542 Universidad Zaragoza

ACREDITACION:

Los/Las abajo firmantes hacen constar que:

D./DAa. , ha realizado

actividades de voluntariado en

del de al de de 20 , con un total

de horas, habiéndose desarrollado de forma satisfactoria.

Durante esta actividad de voluntariado universitario ha realizado las siguientes tareas

conforme al acuerdo de colaboracion:

Y para que conste a los efectos oportunos, se expide el presente.

En ,a de de 20

Fdo. y sellado Responsable de la Universidad Fdo. y sellado Tutor/a de la Entidad
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