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UNIVERSIDAD NACIONAL DE CÓRDOBA


Declaración Jurada de cargos y actividades que desempeña el causante

Apellido________________________Nombres_____________________________________
L.C/L.E./D.N.I.: _____________________Cuit Nº:____________________________________

Domicilio: ___________________________________________________________________
Localidad: _____________________________Provincia: _____________________________

TRABAJOS EN RELACIÓN DE DEPENDENCIA: EN LA UNC/OTRAS INSTITUCIONES

(Indicar otros trabajos en relación de dependencia que posea, cargo/s docentes, dedicación, cátedra/s, días y horarios en los que desempeña las tareas)
Cargo: __________________Dedicación: ______________Días y horario: ____________________
Cargo: __________________Dedicación: ______________Días y horario: ____________________
Otros: _______________________________________________Horario:_____________________

Tipo de designación: Interina____/Concurso____/ Evaluación carrera docente: _________________
OTROS TRABAJOS SIN RELACIÓN DE DEPENDENCIA EN LA UNC (CONTRATOS) I OTRAS INSTITUCIONES, O EJERCICIO PROFESIONAL. SITUACIÓN PREVISIONAL
_______________________________________________________________________________
_______________________________________________________________________________

BECAS (Indicar Tipo de beca; carga horaria, etc)

_______________________________________________________________________________

_______________________________________________________________________________

PARA EL CASO DE DOCENTES DE LA CASA: TÍTULO DE __________________________________

REGISTRADO AL FOLIO Nº__________ DEL LIBRO DE GRADOS Nº____________AÑO__________

LUGAR Y FECHA ____________________________________________________________________

Declaro bajo juramento conocer el Régimen de Incompatibilidades, que es de mi responsabilidad la gestión / el aporte de la AUTORIZACIÓN  del HCS y/o HCD para casos de DOCENTES DEDICACIÓN EXCLUSIVA y que todos los datos consignados son veraces y exactos. Asimismo me notifico que cualquier falsedad, ocultamiento u omisión dará motivos a sanciones desciplinarias, como así también que estoy obligado a denunciar dentro de las cuarenta y ocho horas las modificaciones que se produzcan en el futuro.
Asimismo, quedo notificado que desde el 01 de agosto de 2012 la UNC se encuentra incluida en el Régimen de retención, percepción y/o recaudación del Impuesto de Sellos (Dec. P. Ejecutivo Nº 31/2012, Res. Normativa DGR Cba Nº 33/2012), razón por la cual declaro conocer que, de corresponder, el costo del aforo correspondiente al instrumento que surja de la relación contractual, estará a mi cargo y se detraerá del primer pago que perciba o del pago en caso de ser este único.

FIRMA________________________________ ACLARACIÓN________________________________

