Образец заполняется на бланке организации

Руководителю НОАП 
ЧОУ ДПО «УАЦТД»
Быкову Сергею Павловичу
Справка 

об опыте практической деятельности

Выдана (указать ФИО специалиста) в том, что он(а) действительно работает в (наименование организации) в должности ___________________________________ с 00.00.0000 г. по настоящее время.

За период действия квалификационного удостоверения № 0060-хххх с 00.00.2021 по настоящее время в работе по ультразвуковому, визуальному и измерительному методам неразрушающего контроля, по объектам контроля пп. 1.1-1.12; п. 8 перерывов продолжительностью более одного года не было.
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