
CERTIFICAT DE SERVEIS DOCENTS PRESTATS EN ENSENYAMENTS REGLATS DE CENTRES DE TITULARITAT
DIFERENT DE LA GENERALITAT VALENCIANA /   CERTIFICADO DE SERVICIOS DOCENTES PRESTADOS EN
ENSEÑANZAS REGLADAS DE CENTROS DE TITULARIDAD DIFERENTE DE LA GENERALITAT VALENCIANA

Sr./Sra.
D./Dña.

com a titular o representant de la titularitat del centre /
como titular o representante de la titularidad del centro

Denominació oficial del centre
Denominación oficial del centro

Codi del centre
Código del centro

Adreça
Dirección

Localitat
Localidad

Codi Postal
Código Postal

          A sol·licitud de la persona interessada i als efectes previstos en la convocatòria del procés selectiu d'accés a la funció pública docent
            A solicitud de la persona intersada y a los efectos previstos en la convocatoria del proceso selectivo de acceso a la función pública docente

CERTIFIQUE 1 que / CERTIFICO 1 que

Sr./Sra. / D./Dña. Amb DNI:

Ha impartit docència en este centre, en les ensenyances reglades que s'especifiquen /
Ha impartido docencia en este centro, en las enseñanzas regladas que se especifican:

Etapa i Àrea, Matèria, Assignatura, Àmbit o Mòdul / Etapa y Área,
Materia, Asignatura, Ámbito o Módulo.

Curs/
nivell

Període/Periodo Validació de
l’inspector 

 (sí / no)Des de
Desde

Fins
Hasta

 Autovaloració / Autovaloración                                        TOTAL:           Anys             Mesos            Dies

Valoració de la inspecció /Valoración de la inspección TOTAL:           Anys             Mesos            Dies  

Observacions: 

A fi d'acreditar els serveis prestats, als efectes previstos en la convocatòria de processos selectius /
Con el fin de acreditar los servicios prestados, a los efectos previstos en la convocatoria de procesos selectivos

Expedisc en / Expido en:                                                                                 Data / Fecha:

Pel titular o representant de la titularitat del centre /Por el titular o representante de la titularidad del centro

Signa.:
Firma:

Vist-i-Plau per la Inspecció d'Educació / Visto Bueno por la Inspección de Educación

Signa.:
Firma:

1
             Acompanyar de la còpia confrontada amb l’original del contracte, el certificat de vida laboral, i les fulles d’horari de PGA o equivalent dels cursos   
certificats.  /  Se acompañará de la copia confrontada con el original del contrato, del certificado de vida laboral, y las hojas de horario de PGA o 

equivalente de los cursos certificados. 
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