Universitat d’Alacant

==~ Universidad de Alicante , ) )
CONCESSIO DE LLICENCIA O PERMIS

CONCESION DE PERMISOS Y LICENCIAS

1.- SOL-LICITANT / SOLICITANTE
Cognoms i NOM / APEIIAOS Y INOIMDIE.....c.uiiuiiiieiiie ettt ettt e et eb bbb bbb nnas 5] V] [

Teléfon / TEléfono ......cccoccevvvivcinnicee Cos, escala 0 plaga / Cuerpo, escala 0 Plaza ..........ccccoeoeereeneieienee e
Destinaci® aCtUal / DESHINO @CTUAL .......c.viviiiiiietiiiei ettt ctet ettt ettt re st s et s et es e b e e e b e e bt s e bt st bt e e R et s et e st et e s et e st et et e be e eneee
LIOC de treball / PUESIO 08 trAD@JO .......cveveeeiiieeieiesiese s st et e sttt sttt et st et e e sa e s es e e e sees e e s e e Re e s e e Ee b e se e be e e et e st e e enseneereeneaneerenne e

2.- CAUSA
Llicéncia per estudis i investigacio
Licencia por estudios e investigacion:

Modificacio de la jornada de treball per/ Modificacion de la
jornada de trabajo por:

Entre 3 i 6 mesos- Sense reduccio6 de capacitat docent Absencia del lloc de treball / Ausencia de su puesto de trabajo
Entre 3 y 6 meses- Sin reduccion de capacidad docente Motiu de la sol-licitud/Motivo de la solicitud:

Entre 3 i 6 mesos- Amb reduccié de capacitat docent

Entre 3y 6 meses- Con reduccion de capacidad dOCENtE s
Superior a 6 mesos/Superior a 6 meses

No superior a 3 mesos/no superior a 3 meses

Superior a 1 any/Superior a 1 afio

3.- PERIODE DE TEMPS / PERIODO DE TIEMPO

Del 08 i de 20 al de de 20

Durada total de / Cmputo total de ....... anys /afios............ Mesos/Meses ............ dies/dias.

4.- DOCUMENTACIO JUSTIFICATIVA APORTADA/DOCUMENTACION JUSTIFICATIVA APORTADA

5.- Durant el periode de Ilicéncia que sol licite, les tasques docents a carréc meu seran exercides per / Durante el periodo de licencia
que solicito, las tareas docentes a mi cargo Seran deSEMPEAATAS POT ....c..iviiiiiiirieeieisei ettt sttt sb e nrene
Lloc i data/Lugar y fecha Signatura de la persona interessada / Firma del solicitante

6.- INFORME DEL DIRECTOR/A DE LA UNITAT / INFORME DEL DIRECTOR/A DE LA UNIDAD
Vista la sol-licitud presentada per la persona interessada i les causes que hi al-lega, emet informe:
Vista la solicitud presentada por la persona interesada y consideradas las causas alegadas por el mismo, esta Jefatura de Unidad
INFORMA:
@ Favorable /Favorablemente O Desfavorable / Desfavorablemente

Lloc i data / Lugar y fecha Signatura / Firma

7.- RESOLUCIO / RESOLUCION
Vista la sol-licitud formulada per la persona indicada i I'informe que s’adjunta aquest/a vicerector/a , fent us de les atribucions que m han estat
conferides (article 11 del Reial Decret 2.169/1984 de 28 de Novembre), ha resolt:
Vista la solicitud formulada por la persona interesada que se indica y el informe que se acompafia a la misma este/a vicerrector/a , en uso de las
facultades conferidas (articulo 11 del Real Decreto 2.169/1984 de 28 de Noviembre), ha resuelto:

Autoritzar / Autorizar O No autoritzar la concessi6 del permis sol-licitat / No autorizar la concesion del permiso solicitado.

Contra la present Resolucio, que posa fi a la via administrativa, podra formular reclamacio prévia a la via judicialsocial davant el rector d'aquesta Universitat, de
conformitat amb el disposat en I'article 69 de la Llei 36/2011, de 10 d'octubre, reguladora de la Jurisdiccié Social, en els terminis legalment establerts.

Contra la presente Resolucion, que pone fin a la via administrativa, podréa formular reclamacion previa a la via judicialsocial ante el rector de esta Universidad, de
conformidad con lo dispuesto en el articulo 69 de la Ley 36/2011, de 10 de octubre, reguladora de la Jurisdiccion Social, en los plazos legalmente establecidos.

Lloc i data / Lugar y fecha Signatura / Firma

SR. VICERECTOR D’ORDENACIO ACADEMICA I PROFESSORAT
SR. VICERRECTOR DE ORDENACION ACADEMICA Y PROFESORADO
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