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OFERTA
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CURSO 

ACADÉMICO 

septiembre 

2023/junio 

2024 

COMUNIDAD 

AUTÓNOMA
LOCALIDAD DENOMINACIÓN CENTRO DE FORMACIÓN

CÓDIGO CENTRO 

DE FORMACIÓN

DENOMINACIÓN 

ESPECIALIDAD

FAMILIA 

PROFESIONAL

NÚMERO DE GRUPOS 

IMPARTIDOS DE FP 

SIST. EDUCATIVO

NÚMERO DE HORAS 

TOTALES 

IMPARTIDAS (nº de 

grupos x horas de cada 

grupo)(EXCLUIDA LA 

FCT)

VALORACIÓN EXPERIENCIA FORMACIÓN PROFESIONAL DEL SISTEMA EDUCATIVO
(Los datos deben coincidir con los relacionados en la declaración responsable aportada)
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