


	COMUNICACIÓ DE DESPLAÇAMENTS A LA TESORERIA GENERAL DE LA  SEGURETAT 

DESPLAÇAMENT LABORAL PREDOCTORAL DE  MÉS DE TRES MESOS





DADES DE L'INTERESSAT/DA
	

	Nom i cognoms

	DNI/NIE

	NACIONALITAT

	E-MAIL

	Telèfon mòbil

	Investigador predoctoral ........ Investigador postdoctoral .........
(marcar el que correspongui)



DADES DEL DESPLAÇAMENT
	País del desplaçament :

	Motiu del desplaçament :

	Nom de l'empresa o institució  on es fa el desplaçament :

	Adreça de l'empresa:

	Població i codi postal (obligatori) :

	Data inici del desplaçament :

	Data fi del desplaçament:


[image: ]
		Àrea d’Organització i Recursos Humans
		Personal d’Investigació

Barcelona,
Signatura de l’interessat/da











	  

Departament

En/Na Dr./a …………………………………………………………………………………………………… 
Director/a del Departament………………………………………………………………………………….
FA CONSTAR que queda assabentat del desplaçament sol.licitat i que les seves tasques queden cobertes durant la seva absència de la següent manera :
…………………………………………………………………………………………………………………………
…………………………………………………………………………………………………………………………
…………………………………………………………………………………………………………………………
Barcelona, ……………………………………………….
Signatura del Director del Departament









	Facultat

En/Na Dega/na …………………………………………………………………………………………………… 
Facultat ………………………………………………………………………………….
AUTORITZO el desplaçament del/de la Investigadora/a d'aquesta sol·licitud.
Barcelona, ……………………………………………….
Signatura del Dega/na
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