Ver si 6n 2020

Lugar y fecha:

Limpiar

| MmoDELO 5R |

CONTRATO LABORAL DOCENTE Y/O INVESTIGADOR
TIPO DE RELACION DE SERVICIOS:

Me / Org:

DE UNA PARTE EL EXCMO. SR. RECTOR DE LA UNIVERSIDAD Y DE OTRA LA PERSONA INTERESADA, CUYOS DATOS FIGURAN
POSTERIORMENTE, AMBOS CON PLENA CAPACIDAD PARA CELEBRAR EL PRESENTE CONTRATO, ACUERDAN LA CONTRATACION DE LOS

SERVICIOS DE ESTE ULTIMO EN LA FUNCION QUE SE INDICA, DE CONFORMIDAD CON LA NORMATIVA VIGENTE, Y LAS CLAUSULAS
GENERALES Y PARTICULARES QUE SE ESPECIFICAN EN ESTE CONTRATO.

EL / LA CONTRATADO/A,
Lugar y fecha:
Fdo-: Fdo.:

DATOS PERSONALES

N.L.P. onL | | pasaporte [ ] NIE. [ | oTro[ |
PRIMER APELLIDO SEGUNDO APELLIDO NOMBRE

SEXO PAIS NACIONALIDAD FECHA DE NACIMIENTO

DIA MES ANO

‘HOMBREDMUJERD‘ ‘ “ ‘ ‘i | i | i T i
Lugar de nacimiento ) Los:alidad

PROVINCIA O EXTRANJERO ‘PAIS ‘ ‘ ‘ ‘PAISOLOCALIDAD H ‘ ‘

DATOS DE LA RELACION DE SERVICIOS

FECHA INICIO CONTRATO

FECHA FIN CONTRATO

‘ DIA ‘ MES ‘

\ [ DA MES |

CONVENIO

FIGURA DOCENTE / CATEGORIA

TITULO ACADEMICO APORTADO

LEGISLACION APLICADA

DATOS DEL PUESTO / DESTINO

UNIVERSIDAD

AREA DE CONOCIMIENTO

DEPARTAMENTO DOCENTE

CENTRO DOCENTE DESTINO

DEDICACION

PROVINCIA DEL CENTRO DOCENTE

LOCALIDAD DEL CENTRO DOCENTE

DATOS ECONOMICOS

RETRIBUCION MENSUAL

PAGAS EXTRAS

SUELDO BASE:

[NOMERO:

COMPLEMENTOS:

‘IMPORTE:

TOTAL:

0.00 APLICACION PRESUPUESTARIA:

REGIMEN SEGURIDAD SOCIAL

N° CUENTA DE COTIZACION

ACTIVIDADES RETRIBUIDAS EN OTROS ENTES PUBLICOS O PRIVADOS

Ejerce otras actividades en este u otro Ente Publico o privado:

Si

(I no [] |

Imprimir Limpiar

EL INTERVENTOR DELEGADO,




MODELO 5R - SEGUNDA HOJA

D.N.I. D PASAPORTE D N.LE. D OTRO D

APELLIDOS Y NOMBRE

FECHA INICIO CONTRATO

DIA_ ] MES | ANO |
| | T T 1117
CLAUSULAS GENERALES DEL CONTRATO
CLAUSULAS PARTICULARES DEL CONTRATO
Lugar y fecha:
Lugary fecha: EL / LA CONTRATADO/A,
Fdo.:

Fdo.:

Imprimir Limpiar
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