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CERTIFICADO DE EMPRESA
PARA PENSIÓNS

20
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09
09

 

Nome e apelidos da persoa que certifica

1º  Que o traballador que se indica a continuación prestou servizos nesta empresa

Denominación da empresa Actividade

CERTIFICA:

Código da conta de cotización

Domicilio (rúa ou praza e número) Número de teléfono

Provincia

Número de telefax

Código postal Localidade

Cargo que desempeña

Apelidos e nome

Localidade de nacemento Provincia Núm. da Seguridade Social

Domicilio (rúa ou praza e número) Código postal

Descripción das tarefas que realizabaProvincia

DNI - NIE - pasaporte Data de nacemento

2º  Que na actualidade se atopa na seguinte situación

En servizo activo
SÍ NON

En situación de baixa por Data da baixa

3º  Que os servizos foron prestados nos seguintes períodos

Desde ata

Desde ata

Desde ata

Desde ata

Desde ata Desde ata

Desde ata Desde ata

4º  Que no período que se detalla a continuación cotizou á Seguridade Social polas seguintes bases(*)

Mes
e ano

Núm.
de días

Grupo
cotización Bases de cotización

Mes
e ano

Núm.
de días

Grupo
cotización Bases de cotización

Localidade

Rexistro do ISM 

�

MINISTERIO
DE INCLUSIÓN, SEGURIDAD SOCIAL
��MIGRACIONES

SECRETARÍA DE ESTADO
DE LA SEGURIDAD SOCIAL
Y PENSIONES 

SECRETARÍA DE ESTADO 
DA SEGURIDADE SOCIAL 

E PENSIONS 

 INSTITUTO SOCIAL  
                                DA MARIÑA 

INSTITUTO SOCIAL 
DE LA MARINA 

Pode realizar este trámite a través da Sede electrónica da Seguridade Social (https://sede.seg-social.gob.es), tanto 
con certificado  dixital como con Cl@ve permanente. Se non dispón de ningún sistema de identificación electrónica
poderá enviar un exemplar asinado por correo ordinario ou presentalo nunha Dirección Provincial ou Local do 
Instituto Social da  Mariña solicitando cita previa en https://run.gob.es/xnka31ad, ou a través da aplicación móbil 
"ISM no teu peto". 



(Sinatura e selo da empresa)
,       de                           de 20

Asina esta certificación para a súa presentación na Dirección Provincial do Instituto Social da Mariña 

A certificación deberase de expedir:
 – Pola petición dunha entidade xestora ou dun servizo común da Seguridade Social.
 – Pola petición dun traballador que preste ou prestara servizos na empresa ou pola solicitude dos seus sucesores do dereito.
(*) As bases de cotización que se han de certificar serán de 6 mensualidades sucesivas, como máximo, que deberán de coincidir sempre coas que figuren nas relacións nominais (modelo  

TC-2) dos mesmos meses.
 As empresas que tramiten a cotización por vías telemáticas, mediante o sistema RED, desde hai máis de 6 meses, non precisan certificar as bases anteriores aos 3 últimos meses.

www.seg-social.es https://sede.seg-social.gob.es/
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5º  Que existen os períodos de vacacións anuais, retribuidas e non disfrutadas, que se indican a continuación

20
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09
09

 

Desde ata

Desde ata

Bases de cotización

Bases de cotización

Desde ata Bases de cotización

Desde ata Bases de cotización

Apelidos e nome: DNI - NIE - pasaporte �
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