A LA DIRECCION DE LA EMPRESA

D/DRA@......oceeiieiciece e, , CON DN trabajador/a de la empresa que
presta Servicios Como ................... (categoria) con horario de .................... por medio
de la presente, y como mejor proceda

EXPONE

Que el Real Decreto-ley 8/2020, de 17 de marzo, de medidas urgentes
extraordinarias para hacer frente al impacto economico y social del COVID-19
establece el derecho de reduccion de jornada y/o a la adaptacion del horario por
circunstancias familiares.

Que mi situacion familiar conlleva el deber de cuidado de
........................................................ (indicar conyuge o pareja de hecho, familiares por
consanguinidad hasta el segundo grado de la persona trabajadora) y es necesaria
mi presencia para su atencion por razon de ..........c.cceeeene. (indicar el motivo, edad,
enfermedad, discapacidad, por el cierre del centro educativo)

Por todo ello, SOLICITO:

La adaptacion de mi jornada de forma que ...........cccceeuennee. (indicar : cambio de
turno, alteracién de horario, horario flexible, jornada partida o continuada, cambio de
centro de trabajo, cambio de funciones, cambio en la forma de prestacion del trabajo,
incluyendo la prestacion de trabajo a distancia, o en cualquier otro cambio de
condiciones que estuviera disponible en la empresa o que pudiera implantarse de modo
razonable y proporcionado, teniendo en cuenta el cardcter temporal y excepcional de las
medidas contempladas en la presente norma,, que se limita al periodo excepcional de
duracion del COVID-19.)

En caso de no recibir notificacion en contra por la empresa, esta parte entiende
concedida la presente solicitud.
Quedo a disposicion de la empresa para nuevas notificaciones.

En ..ol Aeernnnnn de marzo de 2020
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