[image: image1.png]Universidad de Concepcion




ANEXO 3: INFORME JEFATURA DIRECTA
	Trabajador(a) solicitante:
	

	Cargo:
	

	Fecha de solicitud:
	

	Repartición:
	


I. Análisis de compatibilidad
	Unidad o Repartición
	Compatible

(si/no/justificación)

	
	

	Cargo o función
	

	
	


/incorporé y enumere las filas que sean necesarias y borre este texto/
De acuerdo con el análisis anterior, tanto el cargo y funciones que él o la solicitante realiza, como la unidad de trabajo en la que se desempeña son / no son compatibles con el cumplimiento de la jornada de trabajo a través de la modalidad de bandas horarias.
II. Condiciones propuestas por jefatura directa

En caso de autorizarse el pacto de banda horaria, se propone que ello sea de acuerdo a las condiciones siguientes:

1. Banda horaria propuesta
	
	Hora de ingreso a labores entre las [_] y las [_] horas

	
	Hora de salida de las labores entre las [_] y las [_] horas.

	
	En una jornada diaria de [_] horas de cumplimiento efectivo.


2. Período de duración solicitado para el acuerdo

	
	Sugiere <aceptar / proponer> la solicitud por el período delimitado siguiente: < …>.

	
	Sugiere <aceptar / proponer> que la solicitud presentada sea hasta que el menor o la menor que da origen a la presente solicitud cumpla los 12 años de edad, lo que ocurrirá el < …>..


Se informa al <Sr./ra. Cargo Autoridad del Organismo> para su resolución, adjuntando Solicitud de banda horaria. 
	____________________________________

 <NOMBRE_JEFATURA DIRECTA>

CARGO
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