
ENPRESAREN IDENTIFIKAZIO-DATUAK / DATOS DE IDENTIFICACIÓN DE LA EMPRESA 

IZENA EDO SOZIETATEAREN IZENA (pertsona fisikoa, erakundea edo enpresa) 
NOMBRE O RAZÓN SOCIAL (persona física, entidad o empresa) 

IFZ/IFK 
NIF/CIF 

HERRIA 
LOCALIDAD 

LURRALDE HISTORIKOA 
TERRITORIO HISTÓRICO 

POSTA-KODEA 
CÓDIGO POSTAL 

LEHEN AUKERA ESPEDIENTE-ZK 
Nº DE EXPEDIENTE LEHEN AUKERA 

2019 LAK  _________

LEGEZKO ORDEZKARIAREN DATUAK / DATOS DE LA PERSONA REPRESENTANTE LEGAL 

IZEN-ABIZENAK / NOMBRE Y APELLIDOS NAN/AIZ-DNI/NIE 
DNI/NIE 

LANGILE KONTRATATUAREN DATUAK / DATOS DE LA PERSONA TRABAJADORA CONTRATADA 

PERTSONA KONTRATATUA / PERSONA CONTRATADA NAN/AIZ –DNI/NIE 

KONTRATUAREN HASIERA DATA/ 
FECHA INICIO CONTRATO 

KONTRATUAREN AMAIERA DATA/ 
FECHA FINALIZACIÓN CONTRATO 

LANPOSTUA / PUESTO 

KONTRATU-MOTA (X-a jarri) / 
MODALIDAD DE CONTRATO (marcar con X) 

PERTSONA KONTRATATUAREN EBALUAZIOA (Xa jarri) / 
EVALUACION DE LA PERSONA CONTRATADA (marcar con X) 

MUGAGABEA/INDEFINIDO PRAKTIKAK / PRÁCTICAS BAIEZKOA/ POSITIVA EZEZKOA/ NEGATIVA 

LUZAPENA/  
PRÓRROGA 

PRORROGAREN LUZAERA 
hilabetetan 
DURACIÓN DE LA 
PRÓRROGA en meses 

OHARRAK / OBSERVACIONES: 

BAI / 
SÍ 

EZ / 
No 

 LEHEN AUKERA PROGRAMAREN EBALUAZIOA / EVALUACIÓN DEL PROGRAMA LEHEN AUKERA 

BAIEZKOA / POSITIVA EZEZKOA / NEGATIVA 

OHARRAK / OBSERVACIONES 

,                (e)ko  aren    an 

,      de      de 20       

Lege-ordezkariaren edo baimendutako pertsonaren sinadura eta erakundearen zigilua: 
Firma representante legal o persona autorizada y sello de la entidad: 

SARRERA ERREGISTROA 
REGISTRO DE ENTRADA

AZKEN MEMORIA 2019KO LEHEN AUKERA PROGRAMA 

 MEMORIA FINAL PROGRAMA LEHEN AUKERA 2019
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