ANEXO 3

Proyecto formativo personal de estancia formativa en empresas y certificado de

admision de la empresa

El proyecto formativo personal tiene que incluir, como minimo, los apartados

siguientes:

1. Justificacion del proyecto con relacién a la actualizacién profesional.
2. Caracteristicas de la empresa o entidad.

2.1. Nombre de la empresa o entidad y departamento
2.2. Actividad profesional
2.3. Sector de produccion
2.4. Principales actividades que se llevan a cabo en la empresa
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Objetivos de la estancia.
Contenidos y procesos de trabajo que se trataran.
Programacioén de actividades.
Planificacién de la estancia, segun el modelo siguiente:

Planificacion de la estancia formativa en la empresa

Dia (dd/mm/aa)

Horario

Horas/dia

Total horas




Certificado de admision de la empresa o entidad

[Nombre y apellidos] , representante de la
empresa o institucion , con domicilio en
, calle o plaza , nam.
, teléfono , fax y direccién

electronica ,

CERTIFICO:
1. Que el profesor / la profesora , con el DNI
y destino en el centro , ha
sido aceptado/aceptada para llevar a cabo la estancia formativa en la empresa
,deuntotalde ____ horas, durante el periodo
comprendido entre el dia de y el de , con el
horario

2. Que considero viable el proyecto de formacion propuesto, de acuerdo con la Orden
del consejero de Educacidn y Universidad de dia 30 de agosto de 2017 por la cual
se regulan las estancias formativas, en la modalidad de experiencia formativa, del
profesorado de formacién profesional en empresas y entidades (BOIB num. 110, de
7 de septiembre), y con la Resolucién de la directora general de Formacion
Profesional y Ordenacién Educativa de diciembre de 2025 por la cual se aprueba la
convocatoria de estancias formativas en empresas para el profesorado de
formacion profesional.

Y, para que conste, expido este certificado.
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EE— _— _—

[El/La representante de la empresa]

[rubrica]
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