
 

 

 

   
 

Sol·licitud de llicència per a assumptes propis sense sou 
Dades de la persona sol·licitant  
Nom 
  
 

Primer cognom 
 

Segon cognom 
 

NIF 
 
 

Cos/ Categoria 
 

Centre de treball o dependència en la qual presta serveis 
 
 
Adreça particular  
Carrer, número, pis, porta 

 
Població Codi postal 

 
 

Telèfon 

Període de la llicència 
Data d’inici                              Data final  
 
 
 

Vistiplau del/de la director/a del centre 
o Cap de la Dependència 
Segell del centre 
 

Tipus de personal  
 Funcionari                           
 Funcionari en pràctiques 
 Personal laboral 

 

 

 
Especificacions de la llicència sol·licitada 
La concessió d’aquesta llicència sense retribucions no modifica la situació de servei actiu i és computable a efectes de 
triennis i drets passius, per tant s’ha de cotitzar igualment a la Muface i per Drets passius i/o a la Seguretat Social. 
 
La concessió d’aquesta llicència és competència de la Gerència del Consorci d’Educació de Barcelona. 
 
 
Demano que se m’autoritzi aquesta llicència d’acord amb la normativa vigent. 
 
Signatura  Data Recursos Humans 
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