MODELOS DE SOLICITUDES PARA OS NOVOS PERMISOS FAMILIARES (PERSOAL AFECTADO POLO E.T.)

PERMISO POR ACIDENTE/ENFERMIDADE
GRAVE/HOSPITALIZACION OU INTERVENCION CIRURXICA
SEN HOSPITALIZACION QUE PRECISE REPOUSO

DOMICILIARIO
Eu, con documento de identidaden® | con
enderezo, para efectos de notificacion, en e teléfono
MANIFESTO:

Que de conformidade co estabelecido no artigo 37.3 b) do ET, o traballador ou a
traballadora, ten dereito a "5 dias polo accidente ou enfermidade graves, hospitalizacion ou
intervencion cirurxica sen hospitalizacion que precise repouso domiciliario da persoa
conxuxe, parella de feito ou parentes até o segundo grao de consanguinidade ou afinidade,
incluindo o familiar consanguineo da parella de feito, asi como de calquera outra persoa
distinta das anteriores, que conviva coa persoa traballadora no mesmo domicilio e que
requira o coidado efectivo daquela”.

SOLICITO:
Desfrutardesdeo__de_____ =~ _ao_de___ | de 20__dos5diasde
permiso.
de de20___
Asinado, Recibin,
O/atraballador/a Aempresa
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