MINISTERIO
DE TRABAJO, MIGRACIONES
Y SEGURIDAD SOCIAL

FONDO SOCIAL EUROPEC
EI FSE invieri e en lu (uluro

CONTRATO DE TRABAJO INDEFINIDO

DATOS DE LA EMPRESA
CIF/NIF/INIE B91586578 ]

D./DNA. NIF./NIE EN CONCEPTO (1)
QUINTERO CEBALLOS FEDERICO JOS 28647628R REPRESENTANTE
NOMBRE O RAZON SOCIAL DE LA EMPRESA DOMICILIO SOCIAL

EL DESMARQUE PORTAL DEPORTIVO CL.ACUEDUCTO, P.I. LA ISLA 00010

PAIS MUNICIPIO C. POSTAL
ESPANA DOS HERMANAS EE E
DATOS DE LA CUENTA DE COTIZACION

REGIMEN COD. PROV. NUMERO DIG. CONTR. | ACTIVIDAD ECONOMICA

[o[1]1]1] [4]1] 1252460 | 0] 8] | TELECOMUNICACIONES

DATOS DEL CENTRO DE TRABAJO
MUNICIPIO

ESPARA DOS HERMANAS 4] 1] 0] 3]

DATOS DEL/DE LA TRABAJADOR/A

=

D./ONA. NIF/RIE FECHA DE NACIMIENTO
NAVAJAS CRIADO FRANCISCO ANTON 30993386N 22/11/1989

N AFILIACION S.S. NIVEL FORMATIVO .. NACIONALIDAD

141039112567 ENSENANZAS UNIVERSITARIAS DE S... 5[5 ESPANA 7

2|4
CORDOBA [1]4[o[2]1]|Espana

con la asistencia legal, en su caso, de D./DRa. ......ccceeenes
CON NLLF/NLLE. oot en calidad de (2)

DECLARAN

Que retinen los requisitos exigidos para la celebracién del pr esente contrato y, en su consecuencia, acuerdan formalizarlo con arreglo a las siguientes:

CLAUSULAS

PRIMERA: Ella trabajador/a prestara sus servicios como (3) PERIORISTAS | ... eeenonincitiido en el grupo profesio-

nal deAUXlUARDEREDACCJON ieameeeeenenneene, para la realizacion de las funciones (4).

................................................... de acuerdo con el sistema de clasificacion profesional vigente en la empresa.
En el centro de trabajo ubicado en (calle, n° y .localidad )CLACUEDUCTOPILAISLA0001ODOSHERMANAS

D A DISTANCIA, en el domicilio ubicado en ( calle, N2 Y [0CAINAA). ........ovieor i a bbb a s a s a b e bk

SEGUNDA :El contrato se concierta para realizar trabajos periodicos de cdracter discontinuo consistentes en(5)........cccveeeians

dentro de la actividad ciclica intermitente de (6)
cuya duracién sera de (7)

La duracion estimada de la actividad sera de (8) .....c.cevemrrvvinmnininennsssssinesinsnnes ...—n.LOS/aS trabajadores/as seran llamados/as en
el orden y forma que se determine en el Convenio Colectivo de .. T La jornada estimada dentro del perio-
do de actividad serd de ......ccccvevinrienieesienn. NOFAS (9)iiiiiiiiinninies wenenneenenn Y 12 distribucion horaria seré

Si el convenio colectivo de ambito sectorial permite en los contratos fijos discontinuos utilizar la moddidad de tiempo parcial, indique si se
acoge al mismo. Sl | No O

TERCERA: La jornada de trabajo sera:

E] A tiempo completo: la jornada de trabajo serad de ........ccecevvvrinenns horas semanales, prestadas de .........ccocweiiiiinmieniessensnieens @
........................................ , con los descansos establecidos legal o convencionalmente. (10)

A tiempo parcial: Ia jornada de trabajo ordinaria sera de S horas|:| al dl’a, ala semana,D almes,[] al afio(10)
siendo esta jornada inferior a la de un trabajador tiempo completo comparable(11)

La distribucion del tiempo de trabajo sera de (12)SEGUN ORGANIZACION DE LA EMPRESA | . .oovooreresrnerresssscnseees
conforme a lo previsto en el convenio colectivo
En el caso de jornada a tiempo parcial sefialese si existe 0 no pacto sobre la realizacién de horas complementarias (13):

s NoX

[_ __ /iwww.sepe.es |




CUARTA: La duracién del presente contrato sera IN
establece un periodo de prueba de (14) OSMSE ........ R P PR I ST

QUINTA: El/latrabajador/a percibirg una retribucion total de SIC s euros brutos (15 MENSUALES . que

se distribuiran en los siguientes conceptos salariales (16) SALAR|OBASEMASCOMPLEMENTOSYPPEPRORRAT

SEXTA: La duracién de las vacaciones anuales sera de (17) S/C

SEPTIMA: En lo no previsto en este contrato, se estara a la legislacion vigente que resulte de aplicacion y particularmente, el Estatuto de los Tra-
baﬂ{adores a[[))robado por el Real Decreto Leglslatwo 2/2015, de 23 de octubre (BOE de 24 de octubre) y el Convenio Colectivo de........cccevvivriennnan

OCTAM : El presente contrato se formaliza bajo la modalidad de contrato de relevo: Sl |:| NO
El/la trabajador/a :
[:] Que esta en desempleo e inscrito como demandante en el Servicio Publico deEmpleo de ..o,
D Que tlene concertado con la empresa un contrato de duramon determinada que fué reglstrado en eI SerV|C|o Publico de Empleo ®
.............................................................. ,CON €l NUMETO....viveceeecererieriecerenrscenenenrenes cenenen G0N FECNAL e
El/la representante de la Empresa :

Que el/la trabajador/a de la EMpresa D/DRa.......cccirieirimiismimmsiesisssssesineessnssenase i s a ST s
NACIAD Bl oe et que presta sus servicios en el centro de trabajo ubmado en ( calle n? y Iocalldad)

con Ia profe3|on de ......................................... v . mclmdo en el grupo/laboral/mvel/profeSIonaI
i S R R ........de acuerdo con el sistema de clasi ficacién profesmnal
wgente en Ia empresa que reduce su Jornada ordmana de trabaJo y su salarlo BN UNueroree et iaean
jubilacién parmal regulada en el Real Decreto-Ley 5/2013 de 15 de marzo ha suscrito con fecha
..el correspondlente contrato de trabajo a tlempo parcial registrado en el Servicio Publico de Empleo de
..con el nimero.. O R A S P A S s S SO S AR AT

y con fecha
NOVENA : ESTE CONTRATO PODRA SER COFINANCIADO POR EL FONDO SOCIAL EUROPEO.

DECIMA: El contenido del presente contrato se comunicara al Servicio Publico de Empleo de CONTRAT@ oo ,enel
plazo de los 10 dias siguientes a su concertacion .

UNDECIMA:PROTECCION DE DATOS.- Los datos consignados en el presente modelo tendrén la proteccion derivada del Reglamento (UE) 2016/679
del Parlamento Europeo, de 27 de abril de 2016 y de Ley Organica 3/2018, de 5 de diciembre (BOE de 6 de diciembre).

(1) Director/a, Gerente, etc.

2) Padre, madre, tutor/a o persona o institucion que le tenga a su cargo.

(3) Sefalar el grupo profesional o nivel profesional qie corresponda, segun el sistema de clasificacion profesional vigente en la empresa.

(4) Indicar profesion .Las funciones pueden ser todas las del grupo profesional o solamente alguna de ellas.

(5) Esta clausula solo se cumplimentara en caso de desarrollar trabajces de caracter fijos discontinuos.Indicar la actividad profesional a desarrollar por el trabajada
(6) Indicar la aclividad fija discontinua o de temporada de la empresa y su duracién.

(7} Indicar la duracién de la actividad a desarrollar por el/la trabajador/a.

(8) Diarios, semanales o mensuales o anuales. Detallar Convenio,

(9) Indique el nimero de horas.segun convenio colectivo para jornada completa, maximo legal o lo del trabajador a tiempo completo

(10) Indiquese la jornada del trabajador

(11) Se entendera por “trabajador a tiempo completo comparable” a un trabajador a tiempo completo de la misma empresa y centro de trabajo con el mismo tipo de contrato de trabajo y

que realice un trabajo idéntico o simila. Si en la empresa no hubiera ningln trabajador comparable a tiempo completo, se considerara la jornada a tiempo completo prevista en el
convenio colectivo de aplicacién, o, en su defecto, la jornada méaxima legal

(12) Indique la distribucion del tiempo de trabajo segun el convenio colectivo

{13) Sefidlese lo que proceda y en caso afirmativo adjintese el anexo si hay horas complementarias.s.

(14) Respetando lo establecido en el art.14.1 del Texto Refundido de la Ley del Estatuto de ios Trabajadores, aprobado por Real Decreto Legislativo 2/2016 de 23 de octubre
{BOE de 24de octubre).

(15) Diarios, semanales, mensuales o anuales.

(16) Salario base, complemenlos salariales, pluses.

(17} Minimo: 30 dias naturales.

(18) Un minimo del 25% y un maximo del 75%
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SERVICIO PUBLICO

MINISTERIO
DE TRABAJO, MIGRACIONES
Y SEGURIDAD SOCIAL

DEEMPLEOESTATAL

Que el CONTRATO INDEFINIDO que se celebra (marque la casilla que corresponda) se realiza con las siguientes clausulas especificas:

INDEFINIDO ORDINARIO CON O SIN REDUCCION DE CUOTAS

DE PERSONAS CON DISCAPACIDAD

DE PERSONAS CON DISCAPACIDAD EN CENTROS ESPECIALES DE EMPLEO
DE PERSONAS CON DISCAPACIDAD PROCEDENTES DE ENCLAVES LABORALES

DE PERSONAS DESEMPLEADAS DE LARGA DURACION.

VICTIMAS DE TERRORISMO Y VICTIMAS DE TRATA DE SERES HUMANOS
DE EXCLUIDOS EN EMPRESAS DE INSERCION
DE FAMILIAR DEL TRABAJOR AUTONOMO
DE MAYORES DE 52 ANOS BENEFICIARIOS DE SUBSIDIOS POR DESEMPLEO

PROCEDENTE DE UN CONTRATO PARA LA FORMACION Y EL APRENDIZAJE DE ETT

PROCEDENTE DE UN CONTRATO EN PRACTICAS DE ETT
DEL SERVICIO DEL HOGAR FAMILIAR

OTRAS SITUACIONES

O
[
[
L]
|:| DE TRABAJADORES EN SITUACION DE EXCLUSION SOCIAL, VICTIMAS DE VIOLENCKA DE GENERO, DOMESTICA,
l
[
[
[
O
[
[

D CONVERSION DE CONTRATO TEMPORAL EN CONTRATO INDEFINIDO

y cumple los requisitos exigidos en la norma reguladora

hetpiwwwisepe.es
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SERVICIO PUBLICO
DE EMPLEO ESTATAL
INISTERIO
E TRABAJO, MIGRACIONES
SEGURIDAD SOCIAL

' 1 SIN CLAUSULAS ESPECIFICAS ( ORDINARIO)

CODIGO DE CONTRATO

[] MEMPO COMPLE TO

TIEMPO PARCIAL | 2 |
[ Fuo biscontvuo | 3|

[] Que ellla trabajador/a, esté admitido en el Programa de Activacién para el Empleo y este en posesion del docu-
mento acreditativo o resolucién del SEPE. ( R.D. Ley 16/2014 de 19 de Diciembre, modificado por R.D. Ley 7/2017
de 28 de Abril)

q



CLAUSULAS ADICIONALES

1.-LAS PAGAS EXTRAORDINARIAS SERAN PRORRATEADAS MENSUALMENTE.
2.-LA SITUACION DE INCAPACIDAD TEMPORAL QUE AFECTEN AL TRABAJADOR DURANTE EL PERIODO DE PRUEBA,
INTERRUMPE EL COMPUTO DEL MISMO.
3.-SIN PERJUICIO DE QUE EN ESTE CONTRATO SE HAYA DETERMINADO UNA DISTRIBUCION INICIAL DE LA JORNADA, EL
TRABAJADOR ACUERDA LA REALIZACION DEL HORARIO CONFORME A LAS NECESIDADES REALES DE LA PRESTACION
DEL SERVICIO QUE EN CADA MOMENTO SE REQUIERA A MEDIDA QUE SE VAYA PRODUCIENDO EL DESENVOLVIMIENTO
DE LA PRESTACION DEL SERVICIO.
4 -TANTO EN EL DESARROLLO DE LA PRESTACION DE SERVICIOS, COMO UNA VEZ EXTINGUIDA LA MISMA POR
CUALQUIER CAUSA, EL EMPLEADO DEBERA MANTENER ESTRICTA CONFIDENCIALIDAD Y NO DIVULGARA, UTILIZARA,
EXPONDRA NI PUBLICARA INFORMACION RECIBIDA EN VIRTUD DEL DESEMPENO DE SU RELACION LABORAL CON LA
EMPRESA, SALVO QUE UN DIRECTIVO DE LA EMPRESA LO AUTORICE POR ESCRITO.
5.LA EMPRESA CUENTA CON UN REGISTRO DIARIO DE CONTROL DE LAS HORAS REALIZADAS POR CADA EMPLEADO.
EL TRABAJADOR SE HACE RESPONSABLE DE RELLENAR Y FIRMAR CORRECTAMENTE SU REGISTRO DE HORAS
DIARIAMENTE, TANTO A LA ENTRADA COMO A LA SALIDA, MEDIANTE EL DOCUMENTO QUE LE FACILITARA LA EMPRESA.
ESTE DOCUMENTO ESTARA A SU DISPOSICION CADA MES Sl ASI LO SOLICITA EL TRABAJADOR.
6.-INFORMACION BASICA SOBRE PROTECCION DE DATOS:
LA EMPRESA LE INFORMA, SOBRE LA BASE AL INTERES LEGITIMO QUE POSEE Y SOBRE LA BASE DE SU FACULTAD DE
CONTROL SOBRE LA ACTIVIDAD LABORAL QUE COMO EMPLEADOR LE CORRESPONDE,
1. QUE SUS DATOS PERSONALES QUEDAN INCORPORADOS A UN FICHERO DENOMINADO DATOS DEL PERSONAL Y
QUE EL TRATAMIENTO DE LOS MISMOS SE REALIZARA CON LA FINALIDAD DE GESTIONAR LA RELACION LABORAL QUE
SE PERFECCIONA A TRAVES DEL CONTRATO DE TRABAJO. ASIMISMO, SE LE INFORMA QUE EL RESPONSABLE DEL
TRATAMIENTO PODRA CONTRATAR A DIFERENTES ENCARGADOS DEL TRATAMIENTO PARA LA PRESTACION DE
SERVICIOS ESPECIALIZADOS QUE REQUIERAN EL TRATAMIENTO DE DATOS POR CUENTA DEL RESPONSABLE, TALES
COMO: ASESORAMIENTO LABORAL, GESTION DE RECURSOS HUMANOS, PREVENCION DE RIESGOS LABORALES,
SEGURIDAD INFORMATICA, VIDEO VIGILANCIA, CONTROL DE ACCESOS, EMPRESAS DE TRANSPORTE O AGENCIAS DE
VIAJES, FISCALIDAD, Y OTRAS GESTIONES ADMINISTRATIVAS.
2. PODRAN REALIZAR EL TRATAMIENTO DE DATOS SANITARIOS CUANDO LOS FINES SEAN DE MEDICINA PREVENTIVA
O LABORAL, EVALUACION DE LA CAPACIDAD LABORAL DEL TRABAJADOR, DIAGNOSTICO MEDICO, PRESTACION DE
ASISTENCIA O TRATAMIENTO DE TIPO SANITARIO O SOCIAL, O GESTION DE LOS SISTEMAS Y SERVICIOS DE ASISTENCIA
SANITARIA Y SOCIAL.
3. QUE LE CORRESPONDE UN DEBER DE CONFIDENCIALIDAD SOBRE LOS DATOS PERSONALES DE TERCEROS A LOS
QUE PUEDA TENER ACCESO O TRATAR POR RAZON DE SU PUESTO DE TRABAJO Y QUE ESTA OBLIGADO A RESPETAR
LAS NORMAS Y PROCEDIMIENTOS INTERNOS DE LA EMPRESA SOBRE PROTECCION DE DATOS DE CARACTER
PERSONAL.
4. ASIMISMO, LE INFORMAMOS QUE PUEDE CONSULTAR LA POLITICA GENERAL DE PRIVACIDAD Y PROTECCION DE
DATOS DEL RESPONSABLE DEL FICHERO DE FORMA PRESENCIAL EN LAS OFICINAS DE DICHA ENTIDAD,
ACOMPANANDO COPIA DE DNI; O BIEN MEDIANTE CORREO POSTAL, ACOMPANANDO COPIA DE DNI DIRIGIDO AL

DOMICILIO INDICADO O MEDIANTE CORREO ELECTRONICO EN LA DIRECCION FACILITADA.

Y pargeue conste, se extiende este contrato por trlpllcado ejemplar en el Iuga K fecha a continuacidn indicados, firmando las partes interesadas.

En S e @i de MARZOL e de20.20....cnnn.
El/la trabajador/a El/la representante El/la representante legal
de la Empresa del/de la menor, si procede

* IMPORTANTE
( TODAS LAS PAGS. CUMPLIMENTADAS DE ESTE CONTRATO DEBERAN IR FIRMADAS EN EL MARGEN IZQUIERDO PARA MAYOR SE-
GURIDAD JURIDICA)
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