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          ΕΙΔΙΚΟΣ ΛΟΓΑΡΙΑΣΜΟΣ ΚΟΝΔΥΛΙΩΝ ΕΡΕΥΝΑΣ


Έντυπο Σ4

	Ημερομηνία: ......................

Αριθμ. Πρωτ.: .....................

Συνεδρία: ..........................
	Προς:
	Την Επιτροπή Ερευνών

του Ε.Λ.Κ.Ε.


Αίτηση για έγκριση Σύμβασης Εργασίας Ορισμένου Χρόνου
Κ.Α. Έργου: ....................

Πλαίσιο Χρηματοδότησης Έργου: ………………………………….

Τόπος εκτέλεσης Έργου: ............................. (συμπληρώστε Ρέθυμνο/Ηράκλειο)
Επιστημονικά Υπεύθυνος/η: ......................................................
Σε συνέχεια της απόφασης ανάληψης υποχρέωσης που απορρέει από τον τελευταίο εγκεκριμένο ετήσιο προϋπολογισμό, παρακαλώ να εγκρίνετε την παρακάτω Σύμβαση Εργασίας Ορισμένου Χρόνου:

Πρόκειται για σύμβαση: ☐ ΑΡΧΙΚΗ,  ☐ ΔΙΑΔΟΧΙΚΗ της αρχικής με αριθμό ………........... και των μεταγενέστερων αυτής.

Ονοματεπώνυμο εργαζομένου: .......................................................................................

Κατηγορία/Κλάδος εργαζομένου: ..................................................… (π.χ. ΠΕ Διοικητικού, ΠΕ Πληροφορικής κλπ)
Κωδικός κατηγορίας προσωπικού: ............. (επιλέξτε από τον Πίνακα 1)
Κωδικός ρόλου στο έργο: ............. (επιλέξτε από τον Πίνακα 2)
Έναρξη σύμβασης: ...................................., Λήξη σύμβασης: .......................................

Αντικείμενο εργασίας: …………………………………………………………………………………………………………..

Αναλυτική περιγραφή αντικειμένου εργασίας ή/και περιγραφή πακέτων εργασίας ή/και πακέτων εργασίας: …............................… (πακέτα εργασίας ή και παραδοτέα συμπληρώνονται εφόσον προβλέπονται στο συγκεκριμένο έργο. Αν το συγκεκριμένο έργο δομείται με άλλη ορολογία, π.χ. Δράσεις, Ενέργειες κλπ, η ίδια ορολογία χρησιμοποιείται και εδώ)
Αμοιβή: (Η δεύτερη επιλογή είναι δυνατή μόνο σε έργα που χρηματοδοτούνται από ιδιωτικούς, διεθνείς ή ίδιους πόρους.)
☐ Σύμφωνα με τους μισθολογικούς όρους του Ν.4354/2015, σε συνδυασμό με τις διατάξεις του Ν.5045/2023.
☐ Μισθός (ακαθάριστες αποδοχές) ύψους ………€ πλέον των εργοδοτικών εισφορών, σύμφωνα με τις προβλέψεις του άρ.246, παρ. 5 του Ν.4957/2022 και της απόφασης της Συνεδρίασης 774/28.11.2023 της Επιτροπής Ερευνών. Επισυνάπτω αναλυτική εισήγηση για τον προτεινόμενο μισθό, στη βάση των προσόντων του εργαζόμενου ή/και του αντικειμένου εργασίας.

Ημέρες Απασχόλησης: ………, Ώρες απασχόλησης ημερησίως: ………, Ωράριο απασχόλησης: ……….........

Ποσοστό απασχόλησης: .........% (8ωρη ημερήσια απασχόληση αντιστοιχεί σε ποσοστό 100%)
Τόπος εκτέλεσης εργασίας: (Ηράκλειο/Ρέθυμνο, Εργαστήριο/Σχολή/Τμήμα) ………………………….

Τρόπος επιλογής:
1. Μετά από την υπ' αρ. ……..................…….. Πρόσκληση Εκδήλωσης Ενδιαφέροντος ☐
2. Μετά από εισήγηση του/της Επιστημονικά Υπεύθυνου/ης (Ε.Υ.), γιατί ο/η προτεινόμενος ανάδοχος:
☐ προέρχεται από τις κατηγορίες προσωπικού Φ3-Φ4 και Φ6-Φ9 του Πίνακα 2, για τις οποίες απαιτείται μόνο εισήγηση Ε.Υ., σύμφωνα με την παρ.3 του άρθρου 243 του Ν.4957/2022 (επισυνάπτεται: σχετικό αποδεικτικό έγγραφο για την υπαγωγή στην εκάστοτε κατηγορία)
☐ ασκεί διδακτικό/ εκπαιδευτικό έργο και η συμμετοχή του/της έχει αποφασιστεί από το αρμόδιο όργανο, σύμφωνα με την παρ. 4α του άρθρου 243 του Ν.4957/2022 (επισυνάπτεται: απόφαση του αρμοδίου ανά περίπτωση οργάνου, π.χ. ακαδημαϊκά όργανα ΠΜΣ, Συμβούλιο ΚΕΔΙΒΙΜ κλπ.)
☐ ασκεί εκπαιδευτικό, ερευνητικό, επιστημονικό, εργαστηριακό, ή κλινικό έργο, καθώς και διοικητικό ή τεχνικό έργο, και η συμμετοχή του/της έχει αξιολογηθεί ή προταθεί από τον φορέα χρηματοδότησης, σύμφωνα με την παρ. 4β του άρθρου 243 του Ν.4957/2022
☐ ασκεί εκπαιδευτικό, ερευνητικό, επιστημονικό, εργαστηριακό, ή κλινικό έργο, καθώς και διοικητικό ή τεχνικό έργο, και η συμμετοχή του/της κρίνεται από τον/την Ε.Υ. ως αναγκαία για την ορθή εκτέλεση του έργου, σύμφωνα με την παρ. 4β του άρθρου 243 του Ν.4957/2022 (επισυνάπτονται: αναλυτική εισήγηση του/της Ε.Υ., βιογραφικό και τίτλοι σπουδών)

Σχέση συγγένειας του/της Ε.Υ. με τον/την προτεινόμενο/η ανάδοχο:
Γνωρίζω ότι ο Οδηγός Σύναψης Συμβάσεων Προσωπικού του ΕΛΚΕ του Πανεπιστημίου Κρήτης προβλέπει (για ορισμένες κατηγορίες προσωπικού) πως εάν «ο/η προτεινόμενος/η ανάδοχος σχετίζεται με σχέση συγγένειας έως γ’ βαθμού, εξ’ αίματος ή εξ’ αγχιστείας με τον/την ΕΥ, αποτελεί καθήκον και ευθύνη του ΕΥ να ενημερώσει σχετικά την Επιτροπή Ερευνών, τεκμηριώνοντας την ουσιώδη αναγκαιότητα συμμετοχής του συγκεκριμένου προσώπου στο έργο, με βάση τα στοιχεία του βιογραφικού του». Για την αιτούμενη ανάθεση, σας ενημερώνω ότι:
☐ Δεν υπάρχει ζήτημα συγγένειας, σύμφωνα με τα οριζόμενα στον Οδηγό του ΕΛΚΕ.
☐ Λόγω υφιστάμενης συγγένειας, επισυνάπτω την προβλεπόμενη στον Οδηγό του ΕΛΚΕ αναλυτική τεκμηρίωση.

Με ατομική μου ευθύνη και γνωρίζοντας τις κυρώσεις που προβλέπονται από της διατάξεις της παρ. 6 του άρθρου 22 του Ν.1599/1986, δηλώνω ότι:

1. Για τη σύμβαση εργασίας που θα συναφθεί αναλαμβάνω την ευθύνη: α) τήρησης του ωραρίου του εργαζόμενου, β) χορήγησης των ημερών άδειας που ο εργαζόμενος δικαιούται, γ) κατάθεσης στη ΜΟΔΥ του ΕΛΚΕ μηνιαίου παρουσιολογίου, στο οποίο θα καταγράφονται οι ώρες προσέλευσης-αποχώρησης και οι χορηγούμενες άδειες.

2. Γνωρίζω ότι η καταβολή της αμοιβής και των εργοδοτικών εισφορών οφείλει να γίνεται σε μηνιαία βάση και δεσμεύομαι ότι θα μεριμνώ για την ύπαρξη σε μηνιαία βάση του απαιτούμενου ταμειακού διαθεσίμου.

3. Σε περίπτωση διακοπής της εκτέλεσης από τον εργαζόμενο των υποχρεώσεών του, θα ενημερώσω εντός 10 ημερών τη ΜΟΔΥ του ΕΛΚΕ, προκειμένου να διακόψει την καταβολή ασφαλιστικών εισφορών, καθώς και την τρέχουσα σύμβαση.

4. Σε τυχόν υπαίτια παράλειψη υποβολής μηνιαίας Βεβαίωσης Καλής Εκτέλεσης, που θα οδηγήσει σε καταλογισμό οποιουδήποτε προστίμου εναντίον του ΕΛΚΕ, αναλαμβάνω την ευθύνη αποπληρωμής αυτού.

Ημερομηνία ….../….…/……..

Ο/Η Επιστημονικά Υπεύθυνος/η

....................................................
(υπογραφή)
	ΠΙΝΑΚΑΣ 1: Κατηγορίες προσωπικού*
	

	Μέλος ΔΕΠ, ΕΕΠ, ΕΔΙΠ, ΕΤΕΠ άλλου ΑΕΙ της ημεδαπής
	Φ1

	Ερευνητής ή ειδικός λειτουργικός επιστήμονας ή υπάλληλος με σχέση δημοσίου δικαίου ή Ιδιωτικού Δικαίου Αορίστου Χρόνου Ερευνητικού και Τεχνολογικού φορέα του άρθρου 13Α του Ν.4310/2014
	Φ2

	Επισκέπτης Καθηγητής ή επισκέπτης Ερευνητής του άρθρου 171 του Ν.4957/2022
	Φ3

	Ερευνητής επί συμβάσει του άρθρου 172 του Ν.4957/2022
	Φ4

	Καθηγητής ή ερευνητής Πανεπιστημίου ή Ερευνητικού Κέντρου της αλλοδαπής
	Φ5

	Φοιτητής προγράμματος σπουδών πρώτου κύκλου του Πανεπιστημίου Κρήτης
	Φ6

	Φοιτητής προγράμματος σπουδών δεύτερου κύκλου του Πανεπιστημίου Κρήτης
	Φ7

	Φοιτητής προγράμματος σπουδών τρίτου κύκλου του Πανεπιστημίου Κρήτης
	Φ8

	Μεταδιδάκτορας του Πανεπιστημίου Κρήτης
	Φ9

	Ερευνητικό, εκπαιδευτικό, επιστημονικό, εργαστηριακό, διοικητικό, τεχνικό και λοιπό προσωπικό
	Φ10


ΣΗΜΕΙΩΣΗ: Για τις κατηγορίες Φ1-Φ2 και Φ5 δεν συνάπτεται σύμβαση εργασίας, καθώς αφορούν φυσικά πρόσωπα των οποίων η ιδιότητα ισοδυναμεί με θέση εργασίας σε άλλο φορέα. Στις λοιπές κατηγορίες, κατά τη σύναψη σύμβασης εργασίας οι εργαζόμενοι θα δηλώνουν αν εργάζονται με σχέση μισθωτού σε άλλο φορέα του ιδιωτικού ή δημόσιου τομέα και τις ώρες απασχόλησής τους, προκειμένου να είναι δυνατός ο έλεγχος τήρησης της εργατικής νομοθεσίας για το ανώτατο όριο απασχόλησης, κατά περίπτωση.
	ΠΙΝΑΚΑΣ 2: Ρόλοι στο έργο
	

	Διοικητική υποστήριξη
	Ρ1

	Ερευνητική εργασία
	Ρ2

	Βοηθητική ερευνητική εργασία
	Ρ3

	Τεχνική υποστήριξη
	Ρ4

	Καταχώριση – επεξεργασία δεδομένων
	Ρ5

	Συνέδριο – ομιλία
	Ρ6

	Παροχή εκπαίδευσης
	Ρ7

	Παρακολούθηση εκπαίδευσης
	Ρ8

	Επιστημονική Εποπτεία
	Ρ9

	Διάχυση αποτελεσμάτων
	Ρ10

	Παροχή ιατρικών υπηρεσιών (επιλέγεται μόνο για ιατρούς)
	Ρ11

	Άλλο………………………………………….
	Ρ12

	Κλινικό/εργαστηριακό έργο σε κλινική/εργαστήριο Πανεπιστημιακού Νοσοκομείου
	Ρ13


Έλεγχοι της Μονάδας Οικονομικής και Διοικητικής Υποστήριξης του ΕΛΚΕ
(Συμπληρωματικά των αυτοματοποιημένων ελέγχων που διενεργούνται κατά την καταχώρηση σύμβασης στο πληροφοριακό σύστημα του ΕΛΚΕ)
	ΕΛΕΓΧΟΣ ΤΜΗΜΑΤΟΣ ΠΑΡΑΚΟΛΟΥΘΗΣΗΣ ΕΡΓΩΝ

	Η αιτούμενη απασχόληση είναι σε συμφωνία με ειδικούς κανόνες του χρηματοδοτικού πλαισίου του έργου?
	ΝΑΙ ☐    ΟΧΙ ☐    Δεν υπάρχουν ειδικοί κανόνες* ☐ 
(* για την σκοπιμότητα της απασχόλησης ευθύνεται ο Ε.Υ.)

	Κατηγορία προϋπολογισμού έργου στην οποία υπάγεται η σύμβαση:
	...................................

	Επιβεβαιώνεται ότι ο/η εργαζόμενος/η έχει αξιολογηθεί ή προταθεί από τον φορέα χρηματοδότησης (σε περίπτωση που έτσι δηλώνεται στον τρόπο επιλογής)?
	ΝΑΙ ☐    ΟΧΙ ☐

	Σε περίπτωση που ζητείται διαμόρφωση αμοιβής αναλόγως προσόντων και αντικειμένου εργασίας, αυτό επιτρέπεται από το πλαίσιο χρηματοδότησης του έργου και το είδος των πόρων του?
	ΝΑΙ ☐    ΟΧΙ ☐

	Παρατηρήσεις που κρίνονται σκόπιμες:

	Ονοματεπώνυμο / Υπογραφή:
	


	ΕΛΕΓΧΟΣ ΤΜΗΜΑΤΟΣ ΑΝΘΡΩΠΙΝΟΥ ΔΥΝΑΜΙΚΟΥ

	Επιβεβαιώνεται η ορθότητα του δηλωθέντος ως τρόπου επιλογής και επισυνάπτονται τα απαιτούμενα κατά περίπτωση δικαιολογητικά?
	ΝΑΙ ☐    ΟΧΙ ☐   

	Σε περίπτωση που ζητείται αμοιβή αναλόγως προσόντων και αντικειμένου εργασίας και η σύμβαση συνάπτεται σε συνέχεια Πρόσκλησης που δημοσιεύτηκε μετά το Ν.4957/21.7.2022, επιβεβαιώνεται ότι αυτός ο τρόπος διαμόρφωσης της αμοιβής είχε προβλεφθεί στην Πρόσκληση?
	ΝΑΙ ☐    ΟΧΙ ☐   

Δεν υπάγεται στην περίπτωση ☐

	Σε περίπτωση που η σύμβαση αφορά παροχή ιατρικών υπηρεσιών (Πίνακας 2: Ρ11) προσκομίζεται η προβλεπόμενη (Συν.457/8.6.15 / θέμα 1.4) βεβαίωση εγγραφής στον οικείο Ιατρικό Σύλλογο;
	ΝΑΙ ☐    ΟΧΙ ☐   

Δεν υπάγεται στην περίπτωση ☐

	Σε περίπτωση που η σύμβαση αφορά κλινικό ή εργαστηριακό έργο σε κλινική ή εργαστήριο Πανεπιστημιακού Νοσοκομείου, προσκομίζεται το προβλεπόμενο στο Ν.4957/2022, άρθρο 58, παρ.2 ασφαλιστήριο συμβόλαιο αστικής ιατρικής ευθύνης;
	ΝΑΙ ☐    ΟΧΙ ☐   

Δεν υπάγεται στην περίπτωση ☐

	Σε περίπτωση που στην Υπ. Δήλωση του εργαζόμενου δηλώνεται μισθωτή εργασία σε άλλο φορέα του ιδιωτικού ή δημόσιου τομέα, προσκομίζεται βεβαίωση ή σύμβαση που επιβεβαιώνει το ωράριο απασχόλησης?
	ΝΑΙ ☐    ΟΧΙ ☐   

Δεν υπάγεται στην περίπτωση ☐

	Διαμόρφωση συνολικού κόστους σύμβασης (ακαθάριστες αποδοχές + εργοδοτικές εισφορές):
	.............................€

	Σε περίπτωση διαδοχικής σύμβασης, έχει καταγραφεί σωστά ο αριθμός της αρχικής σύμβασης?
	ΝΑΙ ☐    ΟΧΙ ☐   

Δεν υπάγεται στην περίπτωση ☐

	Παρατηρήσεις που κρίνονται σκόπιμες:

	Ονοματεπώνυμο / Υπογραφή:
	


(το παρακάτω σχέδιο εισήγησης, χρησιμοποιείται στις περιπτώσεις που ζητείται διαμόρφωση της αμοιβής στη βάση των προσόντων του/της εργαζόμενου/ης ή/και του αντικειμένου εργασίας)
Εισήγηση για διαμόρφωση μισθού

Σύμβασης Εργασίας Ορισμένου Χρόνου

ανάλογα με τα προσόντα ή/και το αντικείμενο εργασίας
Κ.Α. Έργου: ....................

Πλαίσιο Χρηματοδότησης Έργου: ………………………………….

Τόπος εκτέλεσης Έργου: ............................. (συμπληρώστε Ρέθυμνο/Ηράκλειο)
Επιστημονικά Υπεύθυνος/η: ......................................................

Εισηγούμαι τη διαμόρφωση του μισθού Σύμβασης Εργασίας ως ακολούθως:

Ονοματεπώνυμο εργαζομένου/ης: .......................................................................................

Έναρξη σύμβασης: ...................................., Λήξη σύμβασης: .......................................

Αντικείμενο εργασίας: …………………………………………………………………………..

Προτεινόμενος μισθός (μηνιαίο ποσό ακαθάριστων αποδοχών): ……………..€ (δεν συμπεριλαμβάνονται οι εργοδοτικές εισφορές, οι οποίες υπολογίζονται από τη ΜΟΔΥ του ΕΛΚΕ)
1. Αιτιολόγηση με βάση τα προσόντα
Ο/Η εργαζόμενος/η διαθέτει τα παρακάτω προσόντα: (παρατίθενται τίτλοι σπουδών, γλώσσες, ειδικές γνώσεις, επιμορφώσεις, εμπειρία, κλπ)
……………………………………..

2. Αιτιολόγηση με βάση το αντικείμενο εργασίας
(παρατίθενται στοιχεία που τεκμηριώνουν την ιδιαιτερότητα ή την εξαιρετική σημασία-βαρύτητα του αντικειμένου εργασίας)
…………………………………………….

Ημερομηνία ….../….…/……..
Ο/Η Επιστημονικά Υπεύθυνος/η

....................................................

(υπογραφή)
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