TRASLADOS TEMPORALES AL EXTRANJERO CON SOLICITUD DE MANTENIMIENTO DE LA
LEGISLACION ESPANOLA DE SEGURIDAD SOCIAL
(Art. 14.1.a del Reglamento CEE n2 1408/71)
(Para trabajadores pertenecientes al Régimen General de la Seguridad Social)

Datos del trabajador al que se le ha autorizado ejercer la actividad temporalmente:

1°" apellido: 22 apellido:
Nombre: Nacionalidad:
Fecha de nacimiento: DNI, NIE o Pasaporte:

Numero de Afiliacién a la Seguridad Social:

Domicilio (a efectos de notificaciones)

Nombre de la via publica:

Escalera: | Bloque: | Piso: Puerta: Cddigo Postal:
Municipio: Provincia:

Teléfono Fijo: Teléfono Movil:

Correo electrénico: @ucm.es

Departamento:

Facultad:

Fecha de Alta en la UCM:

Lugar al que se desplaza para ejercer la actividad temporalmente:

Centro o empresa: |

Direccidn: Ne

Cddigo postal: Ciudad:

Pais:

Periodo de la actividad:

Desde: Dia Mes Afio Hasta: Dia Mes Afo

A la fecha de la firma electrdnica
Firma electrdnica del Solicitante



