FORMULARIO DE DESCRIPCIÓN DE PUESTO DE TRABAJO

Cumplimente un ejemplar por cada puesto diferente y remítalo a la dirección de correo electrónico carmen@avep.es.

1. DATOS DE IDENTIFICACIÓN

Razón social*: (nombre de la empresa y forma juridica)

Razón Comercial: (solo en caso de ser distinta que la razon social)

http://



e-mail general de la entidad:

Domicilio*:

Población*:



Provincia:


C.P.:

Comunidad autónoma del domicilio social:

Teléfono/s*:


Fax:

Persona de Contacto* (con los dos apellidos):
N.I.F./N.I.E.:

Datos persona contacto*:
Dpto.:


Cargo:






E-mail:

Teléfono:

2. DESCRIPCIÓN DEL PUESTO

2.1.
TIPO DE PUESTO A CUBRIR

Denominación*:

Nº de puestos*:
Misión (objetivo principal del puesto del trabajo):
Tareas (descripción de las funciones y/o tareas específicas del puesto de trabajo):

Departamento:

Nivel profesional:

Retribución bruta anual*:

Retribución bruta mensual:

Modalidad de contrato* (indefinido, transformable, temporal, mercantil):

Duración de contrato*:

Horario de trabajo*:


Jornada laboral*: (completa, intensiva, partida, turnos, otra)
Localidad de trabajo*:

Observaciones:

2.2. REQUISITOS DE TRANSPORTE Y MOVILIDAD

Para acceder al lugar de trabajo: (hay transporte público, se necesita vehículo propio)

La actividad laboral requiere: (permiso de conducir, vehículo propio, disponibilidad para viajar…)
Observaciones:

2.3. TITULACION REQUERIDA

2.4. OTRA FORMACIÓN COMPLEMENTARIA

* Los campos a rellenar son obligatorios
