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SERVICIO PUBLICO
GOBIERNO MINISTERIO DEEMRLEOESTATAL
DE ESPANA DE TRABAJO

Y ECONOJMIA SOCIAL S E P E

TandEM
Programas
Experienciales

ANEXO 5

CERTIFICADO DE INICIO

D./D.2 ,con D.N.I. N.° , €n nombre y representacion
de la entidad ,con C.ILF. N.° , en
calidad de
CERTIFICA:
Que con fecha se ha iniciado el proyecto de
denominado con nimero de expediente
,desarrollando su activad en horario de horas.

Y para que conste y surta los efectos oportunos, firma el presente certificado:

En a

(firma electrénica)

Fdo.:
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