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COMUNICACIÓN DEL NÚMERO DE SEGURIDAD SOCIAL

DATOS PERSONALES A EFECTOS DE NOTIFICACIÓN
	1º APELLIDO:

     
	2º APELLIDO:

     
	NOMBRE:

     

	DNI/NIE:      

	Dirección postal particular: 

C/                             
	Ciudad:

     
	Provincia:

     

	Código Postal: 

     
	Correo electrónico:

     
	Teléfono:

     



COMUNICA QUE:


El número de afiliación de la Seguridad Social (NSS) a efectos de la inclusión en el Régimen General de la Seguridad Social es:     
En Granada, a Dia de Mes de Año






Fdo.:      

PROTECCIÓN DE DATOS. Los datos consignados en el contrato y en la restante documentación aportada para su elaboración, tendrán la protección derivada de la Ley Orgánica 3/2018, de 5 de diciembre, de Protección de Datos Personales y garantía de los derechos digitales. La Universidad de Granada le informa de que la recogida y tratamiento de sus datos personales tienen como finalidad gestionar el proceso de selección, contratación, alta en Seguridad Social, pago del contrato y demás trámites fiscales y administrativos a las que como entidad empleadora está obligada.


