
DATOS DEL PROFESORADO CURSO _______ / _____

Nombre

NIF

NRP

Cuerpo

Titulación

Asignatura 
nombramiento

Fecha Nacimiento

Municipio

Domicilio Residencia

Localidad

C.P.

Provincia

Teléfono fijo

Teléfono móvil

Correo electrónico

Fecha de incorporación 
al centro


