Federacion de Ensefanza
ensefianza Comisiones Obreras de Madrid

FICHA DE RECOGIDA DE DATOS (SERVISIN) PAS-PSEC

NOMBRE:

DNI:

TFNO:

CORREO ELECTRONICO:

CATEGORIA PROFESIONAL:

LABORAL FUNCIONARIO

CENTRO DE TRABAJO:

DIRECCION CENTRO DE TRABAJO:

TIPO DE CONTRATO: FlIO INTERINO FIDIS RELEVO
CIRCUNSTANCIAS PRODUCCION OTRAS CIRCUNSTACIAS

Especificar:

TIPO DE JORNADA: X COMPLETA O %

AFILIADA/O: 5i NO

COMITE DE EMPRESA: ‘

NO

MOTIVO DE LA CONSULTA:

DELEGADA/O: ANA BELEN GARCIA MANRIQUE
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