INSTRUCIONS PARA A TOMA DE POSESION DO PROFESORADO DO CORPO DE
CATEDRATICOS E PROFESORES DE ENSINO SECUNDARIO, PROFESORES TECNICOS DE
FORMACION PROFESIONAL, CATEDRATICOS E PROFESORES DE ESCOLAS OFICIAIS DE
IDIOMAS, PROFESORES DE MUSICA E ARTES ESCENICAS, CATEDRATICOS E PROFESORES E
MESTRES DE TALLER DE ARTES PLASTICAS E DESENO QUE OBTIVO DESTINO NA
ADXUDICACION DE DESTINOS PROVISIONAIS CONVOCADOS POLA ORDE DO 9 DE XUNO DE
2015 (DOG DO 22)

O profesorado dos corpos referidos que obtivo destino na adxudicacion de destinos provisionais
convocados pola Orde do 9 do xufio de 2015 (DOG do 22) tomara posesion no centro educativo de
destino e debera remitir & Xefatura Territorial correspondente a documentacion que a continuacion se
indica:

A toma de posesion realizarase os dias 11 e 14 de setembro de 2015, dende a publicacion da

resolucion definitiva de adxudicacion na paxina web www.edu.xunta.es

Todos os documentos deberan ser asinados coa data da toma de posesion.

Os efectos economicos e administrativos da toma de posesion ¢ do 15 de setembro de 2015 para todo o
profesorado que obtivo destino, agas o profesorado que obtivo destino en comision de servizos
procedente doutra Comunidade Auténoma e o profesorado con destino provisional procedente do

estranxeiro a toma de posesion ten efectos do 1 de setembro de 2015.

1.- O persoal funcionario de carreira (funcionarios en expectativa de destino, suprimido,
definitivo, comision de servizos e desprazados) e que non cambian de provincia:

- Declaracion responsable de non estar incurso en incompatibilidade (modelo IT)

2.- O persoal funcionario de carreira que cambia de provincia:
- Declaracion responsable de non estar incurso en incompatibilidade (modelo II)
- Datos bancarios (modelo III)

- Datos para retencion IRPF (modelo 1V)

3.- O persoal interino:
- Declaracion responsable de non estar incurso en incompatibilidade (modelo IT)
- Datos bancarios (modelo III)
- Datos para retencion IRPF (modelo IV)
- No caso do primeiro nomeamento como interino : Titulo académico correspondente e nimero da

Seguridade Social.



4.- Profesorado procedente doutras comunidades autdnomas e reingresados:
- Declaracion responsable de non estar incurso en incompatibilidade (modelo IT)
- Datos bancarios (modelo III)

- Datos para retencion IRPF (modelo IV)

Ante calquera dubida, poden pofierse en contacto a través do correo electronico da Seccién de
profesorado da Xefatura Territorial correspondente, onde deberan remitir tamén a documentacion
anteriormente sinalada:

persoal.secundaria.coruna@edu.xunta.es, persoal.secundaria..lugo@edu.xunta.es,

persoal.secundaria.ourense@edu.xunta.es, persoal.secundaria.pontevedra@edu.xunta.es

Lémbrase que a través do enderezo web www.edu.xunta.es/datospersoais, utilizando o seu numero de

conta de correo, poderd consultar e actualizar os seus datos persoais, relativos a enderezo e teléfonos.



MODELO II

DECLARACION RESPONSABLE

o.,.o
con documento de identidade/ N.I.F. e num.da
Seguridade Social/MUFACE ,  maior de

idade, con motivo da toma de posesion dunha praza pertencente
0 corpo de Profesorado

DECLARA BAIXO A SUA RESPONSABILIDADE:

- Que non desempefia ningun posto ou actividade no sector
publico delimitado polo artigo primeiro e segundo da Lei
53/84, e que non realiza ningunha actividade privada
incompatible ou suxeita 6 preceptivo recofiecemento de
compatibilidade.

- Que non percibe pension de xubilacidn, retiro ou orfandade
por dereitos pasivos ou por calguera Réxime da
Seguridade Social publico e obrigatorio.

- Que non se atopa a dia de hoxe en situacion de
incapacidade transitoria para o desempefio das funcidns
encomendadas.

de _ Setembro de 2015




MODELO 111

IMPRESO DE RECOLLIDA DE DATOS PARA PAGAMENTO DE HABERES POLA NOMINA MECANIZADA

DATOS PERSOAIS

TIPO DE PERSOAL PRIMARIA SECUNDARIA  NON DOCENTE / NIF
(MARCAR CUN x ONDE D D LABORAIS
CORRESPONDA)

APELIDOS NOME

CENTRO DE DESTINO

LOCALIDADE E CONCELLO DE DESTINO

DATOS ENTIDADE BANCARIA

NOME DA ENTIDADE BANCARIA

CODIGO DA ENTIDADE

(4 DIXITOS)
SUCURSAL:DOMICILIO CODIGO SUCURSAL DIXITO CONTROL
(4 DIXITOS) ) 2
DIXITOS)

LOCALIDADE DA SUCURSAL

N° CONTA BANCARIA (10 DIXITOS)

de

de 2015

SINATURA



MODELO 1V

Impuesto sobre la Renta de las Personas Fisicas  Retenciones sobre rendimientos del trabajo Madely
Comunicacion de datos al pagador (articulo 88 del Reglamento del IRPF) 145

Si prefiere no comunicar a la empresa o entidad pagadora alguno de los datos a que se refiere este modelo, la retencion que se le practique podria resultar superior a la procedente. En tal caso, podra recuperar la diferencia,
si procede, al presentar su declaracion del IRFF correspendiente al ejercicio de que se trate.

Atencion; la inclusion de datos falsos, incompletos o inexactos en esta comunicacion, asi como |a falta de comunicacion de variaciones en los mismos que, de haber sido conacidas por &l pagador, hubieran determinado una retencion
superior, constituye infraccion tributaria sancionable con multa del 35 al 150 por 100 de las cantidades que se hubieran dejade de retener por esta causa. (Articulo 205 de [ Ley 58/2003, de 17 de diciembre, General Tributaria)

— 1. Datos del perceptor que efectia la comunicacion I
NIF Apellidos y Nombre Ano de nacimiento
Situacion familiar: * Soltero/a, viudo/a, civorciado/a o separado/a legalmente con hijos solteros menores de 18 aiios o incapacitados judicialmente y sometidos a patria potestad prorrogada o

vzehabwlitada Que conviven exclusivamente can Vd., sin convivir también con el otro progenitor, siempre que proceda consignar al menos un hijo o descendiente en el apartado
de este documento ... e e I ST R 2 SN R

¢ Casado/a y no separado,/a legaimente cuyo conyuge no obtiene rentas superiores a 1.500 euros anuales, excluidas las exentas ...

NIF del conyuge (si ha marcado la casilla 2, debera consignar en esta casilla el NIF de su conyuge) ............. l -‘

e Situacion familiar distinta de fas dos anteriores (solteros sin hijos, casados cuyo conyuge obtiene rentas superiores a 1.500 euros anuales, ..., etc.) ...
(Marque tambien esta casilla si no desea manifestar su situacion familiar).

Ademés, tengo acreditada la necesidad de ayuda
de terceras personas o movilidad reducida ........

Movilidad geografica: Si anteriormente estaba Vd. en situacion de desemplec e inscrito en la oficina de empleo v la aceptacion del puesto de trabajo actual ha exigido
el traslado de su residencia habitual a un nuevo municipio, indique la fecha de dicho traslado ., ]:

-{ 2. Hijos y otros descendientes menores de 25 afios, o mayores de dicha edad si son discapacitados, que conviven con el perceptor |———

Discapacidad (grado Ge minusvalia reconocido) lgual o superior al 33% e inferior al 65% ... D Igual o superior al 65% .... D

Datos de los hijos o descendientes menores de 25 afies (o mayores de dicha edad si son discapacitados) que conviven con Vd. y que no tienen rentas anuales superiores a 8.000 euros.

Hijos o di di con di idad (grado de ia reconacido) Compute por entero de hijos o descendientes
Si alguno de los hijos o descendientes tiene reconocido un grade de minusvalia igual o superior al 33 por 100, En caso de hijos que convivan (nicamente con Vd., sin
marque con una X' la/s casilla/s que corresponda/n a su situacion convivir tambien con el otro progenitor (padre o madre),
o de nietos que convivan unicamente con Vd., sin convivir
Ano de Ao de adopcion o Grado igual o superior al Grado igual o superigr Ademds, tiene acreditada la necesidad de ayuda de también con ningdn otro de sus abuelos, indiguelo
imiento acogimiento (1) 33% e inferior al 65% al 65% terceras personas o movilidad reducida marcando con una *X" esta casilla

Atencion: Si tiene
mas de cuatro hijos
0 descendientes,
adjunte otro
ejemplar con los
datos del quinto y
sucesivos,

(1) Solamente en el caso de hijos adoptados o de menores acogidos. Tratandose de hijos adoptados que previamente hubieran estado acogidos, indique unicamente el afio del acogimiento.

3. Ascendientes mayores de 65 aiios, 0 menores de dicha edad si son discapacitados, que conviven con el perceptoT!

Datos de los ascendientes mayores de 65 anos (o menores de dicha edad si son discapacitados) que conviven con Vd. durante, al menos, la mitad del afio y que no tienen rentas anuales superiores a 8.000 euros.

Ascendientes con discapacidad (grado de minusvalia reconacido) Convi ia con otros
Si alguno de los ascendientes tiene reconocido un grado de minusvalia igual o superior al 33 por 100, St alguno de los ascendientes convive también, al menos
marque con una "X" la/s casilla/s que corresponda/n & su situacion. durante la mitad del afio, con otros descendientes del mis-
mo grado que Vd., indique en esta casilla el numero total
Ano de Grado igual o superior al Grado igual o superior Ademas, tiene acreditada la necesidad de ayuda de de descendientes con los que convive, incluido Vd. (Si los
nacimiento 33% e inferior al 65% al 65 terceras personas ¢ mavilidad reducida ascendientes salo conviven con Vd., no rellene esta casilla).

_| 4. Pensi comp ias en favor del conyuge y anualidades por alimentos en favor de los hijos, fijadas ambas por decision judicial |

Pension compensatoria en favor del conyuge. Imperte anual que esta Vd, obligado a satisfacer por resolucion judicial .......

Anualidades por alimentos en favor de los hijos. Importe anual aue esta Vd. obligado a satisfacer por resolucion judicial

5. Pagos por la adquisicién o rehabilitacién de la vivienda habitual utilizando financiacion ajena, con derecho a deduccion en el IRPF }——

Importante: sélo podran cumplimentar este apartado los contribuyentes que hayan adquirido su vivienda habitual, o hayan satisfecho cantidades por obras de rehabilitacion de la misma, antes del 1 de enero de 2013,

Si esta Vd. efectuando pagos por préstamos destinados a la adquisicion o rehabilitacion de su vivienda habitual por los que vaya a tener derecho a deduccion por inversion en vivienda habitual en el IRPF ’:’
y la cuantia total de sus retribuciones integras en concepto de rendimientos del irabajo procedentes de todos sus pagadores es inferior a 33.007,20 euros anuales, margue con una X' esta casilla )

6. Fecha y firma de la comunicacion | — 7. Acuse de recibo_|—

Manifiesto ser contribuyente del IRPF y declare que son ciertos los datos arriba indicades, presentando i I I
ante la empresa o entidad pagadora la presente comunicacion de mi situacién personal y familiar, o de La empresa o entidad:
su variacion, a los efectos previstos en el articulo 88 del Reglamento del IRPF acusa recibo de la presente comunicacion y documentacion.

J O - a__ de _ de H {En - B a de _de
i Firma del perceptor : : Firma autorizada y sello
; : i de la emoresa o enfidad

i pogadora

De conformidad con lo dispuesto en el articulo 5 de Ia Ley Organica 15/1999, de 13 de diciembre. de Proteccion de Datos de Caracter Personal, el perceptor tendré derecho a ser informado previamente de la existencia
de un fichero o tratamiento de datos de caracter personal, de la finalidad de la recogida de éstos y de los destinatarios de la infermacion, de la identidad y direccion del responsable del tratamiento o, en su caso, de su
representante, asi como de la posibilidad de ejercitar sus derechos de acceso, rectificacion o cancelacion de los mismes.

Pprt

Ejemplar para la empresa o pagadora




