
DATOS PARA EL SERVICIO DE RETRIBUCIONES Y SEGURIDAD SOCIAL 
 

DATOS PERSONALES 
 
N.I.F.:__________________________________ 
1º Apellido:______________________________ 
2º Apellido:______________________________ 
Nombre:________________________________ 
Fecha de Nacimiento:_______________________ 
Nacionalidad:  ____________________________ 

DATOS PROFESIONALES EN LA UNIVERSIDAD 
 
Categoría Profesional:____________________________ 
 
P.A.S   Laboral DOCENTE   Numerario 
   Funcionario    Interino 
   Investigación    Contratado 
   Becario    
 
Fecha de alta:_______________________________ 
Provincia:__________________________________ 
Departamento: ______________________________ 
Centro:_________________________________ 

DIRECCIÓN DEL RECIBO DE NÓMINA 
Calle:__________________________________ 
Nº  ______ Esc.:______ Piso:_____ Puerta:____ 
C.P.:__________ Localidad:_________________ 
Provincia:_______________________________ 
Teléfono fijo:_____________________ 
Teléfono móvil:____________________ 
Correo electrónico:  ________________ 

DATOS SEGURIDAD SOCIAL 
 
Nº de Afiliación:_____________________________ 
Si tiene PLURIEMPLEO, indicar: 

• Nombre de la empresa:____________________ 
• Categoría en la otra empresa:________________ 
• Retribución mensual o anual:_________________ 
• Mutualidad o régimen al que pertenece en la otra 

empresa: 
 

 Muface   Régimen General  Autónomo 
 Isfas   Otros: ______________________ 

        

ENTIDAD BANCARIA 
 
Banco/Caja:_____________________________ 
Dirección Sucursal:________________________ 
Provincia:_______________________________ 
Código Cuenta Cliente (24 dígitos) 
Entidad      Oficina     Control      Número de Cuenta    
 
————      ————       ——         ——————————    
IBAN    ————    BIC/SWIFT   —————————— 
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