
Relación
GRUPO 

PROFESIONAL TIPO CONTRATO ANTIGÜEDAD Nº TRIENIOS COSTE TRIENIOS SALARIO BASE
PARTICIPACIÓN 
EN BENEFICIOS PAGAS EXTRAS

PLUS 
TRANSPORTE (225 

dias)
SEGURIDAD 

SOCIAL TOTAL COSTE TOTAL GÉNERO

Trabajador 1 Grupo IV Indefinido 22/05/2023 no aplica no aplica 1.134,00 no dos pagas 113,42 0,00 17.123,62 17.123,62 Hombre

Trabajador 2 Grupo IV Interinidad 04/12/2023 no aplica no aplica 1.134,00 no dos pagas 113,42 396,90 21.886,42 21.886,42 Hombre

Jornada Laboral completa de lunes a viernes
Días de asuntos propios: 0 días
Jornada Anual 1.750 horas
Jornada laboral anual considerada:
Trabajador Semana Anual % Precio Lic.
Trabajador 1 100%
Trabajador 2 100%

Total

Convenio de referencia: XV Convenio colectivo general de centros y servicios de atención a personas con discapacidad (código 99000985011981)

bolmedo
Resaltado

bolmedo
Resaltado


