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PROCEDIMIENTO DE EVALUACIÓN Y ACREDITACIÓN DE COMPETENCIAS PROFESIONALES 

 

 

 

 

 

D. Dña  con NIF/NIE/TIE/Certificado UE  

en calidad de  en la  Empresa /  Entidad /  Organización  

  con NIF  

Con domicilio social/fiscal en  y cuyo objeto social es  

 

 
CERTIFICA: 
 

Que D./Dña.  con NIF/NIE/Pasaporte/TIE/Certificado UE 

 ha desempeñado las funciones que se indican a continuación, durante los periodos señalados:  

 

Puesto/Categoría Funciones Realizadas Tipo de Jornada Fecha Inicio Fecha Fin 
Total  
Horas 

Periodo 
Total (días) 

       

       

       

       

       

       

       

       

     
 
La persona abajo firmante, declara bajo su expresa responsabilidad, que son ciertos cuantos datos figuran en el presente cert ificado. 
 

Y así hace constar, a los efectos de la Resolución  del Servicio Público de Empleo del Principado de Asturias, por la 

que se aprueba la convocatoria pública del procedimiento de evaluación y acreditación de competencias profesionale s adquiridas por la experiencia 

laboral o de vías no formales de formación en unidades de competencia del Catálogo Nacional de Cualificaciones Profesionales (CNCP) incluidas 

en la oferta de formación profesional de la Comunidad Autónoma del Principado de A sturias. 

 
 
 

 

Firma, 
 
 
 
 
 
 

Fdo:  

 
 

(1) En caso de empresas que ya no ejerzan su actividad, será válido el certificado de las mismas que haga referencia a los 
contenidos que se establecen en el presente documento.   

En   a  de  de  

CERTIFICADO DE EMPRESA (1) PARA PERSONAS TRABAJADORAS ASALARIADAS 
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