MODELO DE INFORME DE HOSTIGAMIENTO LABORAL

Datos del Trabajador :
Nombre y Apellidos : ___________________________________________________
Departamento/Área : _________________________________________________
Puesto de trabajo : _________________________________________________
Antigüedad en la empresa : __________________________________________

Descripción detallada de los hechos :
________________________________________________________________________
________________________________________________________________________
________________________________________________________________________
________________________________________________________________________
________________________________________________________________________
________________________________________________________________________

Datos del presunto hostigador :
Nombre y Apellidos : ___________________________________________________
Cargo o puesto : _______________________________________________________
Departamento/Área : _________________________________________________

Testigos (si los hubiera) :
Nombre y Apellidos : ___________________________________________________
Cargo o puesto : _______________________________________________________
Nombre y Apellidos : ___________________________________________________
Cargo o puesto : _______________________________________________________

Impacto que los hechos han tenido en el trabajador :
________________________________________________________________________
________________________________________________________________________
________________________________________________________________________

Medidas solicitadas para la resolución del conflicto :
________________________________________________________________________
________________________________________________________________________
________________________________________________________________________

Declaración :
Declaro que los hechos antes relatados son ciertos y que los expongo para que se realicen las diligencias oportunas conforme a la normativa vigente.


Lugar de presentación : _______________________________________________
Firma del trabajador : ________________________________________________


	Recibido por (Responsable RRHH)
	Firma del Responsable

	
Nombre : __________________________________________
	
Firma : ___________________________________________




Fuente original de este documento:
https://laboral-lex.com/modelo-de-informe-de-hostigamiento-laboral/
¿Le resultó útil esta plantilla?
Encuentre más plantillas actualizadas en:
https://laboral-lex.com
Esta plantilla está destinada exclusivamente para uso personal y no comercial.
En caso de distribución o publicación, es obligatorio mencionar la fuente. © laboral-lex.com




