


	[bookmark: _GoBack][image: ]
	Gestión del Talento Humano 
Seguridad y Salud en el Trabajo
Formato de solicitud para mediación frente a conflictos de convivencia
	CÓDIGO:
	GTH04-02-FO-17

	
	
	VERSIÓN:
	1

	
	
	FECHA:
	03/10/2022

	
	
	HOJA:
	1 DE 2



Importante, por favor leer antes de diligenciar:

Al presentar esta solicitud, usted declara conocer y entender que:

El Comité de Convivencia Laboral de la Universidad Autónoma de Bucaramanga – CCL UNAB es un organismo creado con el propósito de cumplir una función conciliatoria y preventiva frente a conflictos de convivencia y conductas que puedan configurar situaciones de acoso laboral entre trabajadores UNAB, lo anterior para contribuir a proteger a los trabajadores contra los riesgos psicosociales que afectan la salud en los lugares de trabajo.

La información que Ud. suministre en este formato sobre conductas que considera podrían constituir acoso laboral tiene un carácter estrictamente confidencial, por lo que ésta sólo será conocida y tratada por los miembros del Comité de Convivencia Laboral, y en el caso de ser objeto de conciliación, y sólo en cuanto a lo pertinente y para los fines conciliatorios y de prevención, por la persona o personas que sean sujetos activos de las conductas de posible acoso denunciadas.

Las decisiones que adopte el Comité de Convivencia Laboral, dentro de su total independencia y autonomía, tienen como finalidad la búsqueda de acuerdos conciliatorios que restablezcan la armonía en el espacio de trabajo, fomenten las buenas prácticas comunicacionales y prevengan la repetición de conductas que puedan generar conflictos de convivencia laboral; lo anterior dentro del ámbito de sus competencias legales.

Para iniciar el análisis de su caso, una vez diligenciado, este formato debe ser remitido a ccl@unab.edu.co.


	1. Identificación del solicitante

	Nombre y apellido: (No se aceptan anónimos)

	Documento de identidad
C.C ___  C.E ___ 
Número:
	Fecha diligenciamiento: 
	dd
	mm
	aaaa




	Cargo:
	Dependencia:
	Extensión telefónica:


	Correo electrónico:

	2. Identificación de la persona o personas con quienes se está generando el conflicto laboral o posible situación de acoso:

	Nombre y apellido: 
	Documento de identidad
C.C ___  C.E ___ 

	Número:

	Cargo:
	Dependencia:
	Extensión telefónica:


	Correo electrónico:

	Nota: 
· Si no conoce la información de documento de identidad diligencie los campos con NS.
· Si existe más de una persona involucrada en la situación de conflicto laboral o posible acoso, incluya los datos de identificación que conozca en el campo “otros aspectos que considere relevantes para el análisis de su caso”.
· Si no tiene conocimiento de quién está generando la posible situación de acoso, diligencie el campo con “Desconocido” y tenga en cuenta que las competencias del Comité se verán muy limitadas en este contexto.





	3. Relación de los hechos o descripción de las conductas que originan la solicitud

	
1.1 Deben incluirse todos los elementos en los que se identifiquen las circunstancias del sujeto (quién o quiénes), tiempo (cuándo), modo (cómo) y lugar (dónde). En caso de no ser suficiente el espacio se puede adicionar con un texto en archivo separado que se entiende hace parte de la solicitud de intervención.

Inserte su texto aquí






	4. Relación de los soportes o pruebas

	a. De las conductas descritas tuvieron conocimiento directo por haberlas presenciado las siguientes personas (indicar nombre, dependencia y cargo):

· Inserte su texto aquí

b. De las conductas denunciadas tuvieron conocimiento indirecto  las siguientes personas (indicar nombre, dependencia y cargo): 

· Inserte su texto aquí

c. Anexo las siguientes pruebas documentales (relacionar los documentos que adjuntará a la solicitud):

· Inserte su texto aquí


	5. Otros aspectos que considere relevantes para el análisis de su caso:

	
Inserte su texto aquí
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