
Servicio de Nóminas y Seguros Sociales
Nominen eta Gizarte Aseguruen Zerbitzua
Santo Domingo, 8 
31001 PAMPLONA/IRUÑA 

NOMINAKO DATUAK ALDATZEA 

LAN-HARREMANA (Marka ezazu X batez zuzen dagoena) 

Funtzionarioa Kontratudun administratiboa / Lan kontratuduna 

DATU PERTSONALAK: 

Abizenak eta izena: 

NANa: Telefonoak: 

Helbide elektronikoa: 

ESKATZEN DUT: jarraian adierazten ditudan datuak aldatzea: 
(Soilik aldatu nahi duzuna bete) 

HELBIDE BERRIA 

Helbidea: Zk./sol./letra: 

Herria: Posta kodea: Probintzia: 

Telefonoa: Helbide elektronikoa: 

BANKU ENTITATEA  (Inprimaki hau erregistro elektronikoaren bidez aurkeztu behar da, 
banku-titulartasunaren ziurtagiria erantsiz).

Bankua edo Kutxa: 

IBAN zenbakia (24 dígitu): 

, 20 (e)ko (a)ren   a 
(Tokia, data eta sinadura) 

IZAERA PERTSONALEKO DATUEN BABESA. 
- Fitxa honen hartzailea Nafarroako gobernua da. Fitxan
jasotako datuak nomina kudeatzeko fitxategian sartuko dira.
Fitxategi horren xedea da interesatuari hartzekoak ordaintzea.
-Lan harremana edo harreman administratiboanormaltasunez
garatzeko, betetzeko eta kontrolatzeko, beharrezkoak diren
datuen berri emanen zaie ondokoei: Ogasun Publikoa, banku
entitateak, eta hala behar bada, Gizarte Segurantza edo
MUFACE.

HARREMANA: 

Langile funtzionarioak: 848 42 65 25 negociado.nominas.funcionarios@navarra.es 

Langile kontratudunak: 848 42 65 23 negociado.nominas.laborales@navarra.es 
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