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CERTIFICACIÓN DE ELEGIBILIDAD 
BOFA JOBS INITIATIVE 

 

 

Certifico que el/la estudiante, _________________________________________ y cuyo número 

de identificación es __________________________, es estudiante activo/a de la Universidad de 

Puerto Rico, Recinto de ______________________, donde cursa estudios para obtener su grado 

de Bachillerato en ________________________, desde el año __________. Certifico que cuenta 

con un total de __________ créditos aprobados y con un promedio general de __________ puntos.  

 

De acuerdo con la información aquí presentada, certifico que el/la estudiante es elegible para 

participar del programa Bank of America Jobs Inititive. 

 

 

FIRMA  EMAIL 

   

NOMBRE  FECHA 

   

TÍTULO   

 

NOMBRE/APELLIDOS 

NÚMERO DE ESTUDIANTE 

RECINTO 

AÑO 

CANTIDAD 

CONCENTRACIÓN 

GPA 
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