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Nombre del funcionario (Registrar el nombre del funcionario solicitante): 
Cargo (Registrar cargo del funcionario solicitante): 
Horario (Escriba una X en frente de la opción de horario que solicita tomar) :
A. 7:00 a.m. a 4:00 p.m: 
B. 9:00 a.m. a 6:00 p.m: 
C. 10:00 a.m. a 7:00 p.m

Dependencia (Escriba el orden de acuerdo con la jerarquía ejemplo: Secretaría General/ Subdirección Administrativa/Grupo de Recursos Físicos):
Justificación (Motivo por el cual solicita la jornada flexible):

Compromisos por parte del funcionario

a) No se verá afectada la correcta prestación del servicio público.
b) La jornada flexible escogida por nosotros no será cambiada mínimo durante seis meses, salvo situaciones de fuerza mayor o caso fortuito. 
c) En Caso de no continuar con el horario flexible se deberá informar por escrito al jefe inmediato y a la Dirección de Talento Humano.
d) El Jefe Inmediato podrá disponer del horario flexible asignado en caso de ser requerido por necesidades del servicio
e) En caso de presentar alguna condición que afecte el horario flexible, esta deberá ser informada al Jefe Inmediato y a la Dirección de Talento Humano.
f) En caso de requerir un cambio de jornada, debe ser solicitado a la Secretaría General y solo podrá asistir una vez este cambio sea aprobado.
Fecha de solicitud (dd/mm/aaaa): 
Firma funcionario (Registrar firma del funcionario solicitante): 

Número de documento del funcionario solicitante (Registrar número de documento del funcionario solicitante): 
                                           
Firma Vo. Bo Jefe inmediato (Registrar firma del Jefe inmediato): 
Nombre (Registrar nombre del Jefe inmediato): 
Número de documento (Registrar número de documento del Jefe inmediato): 
Cargo (Registrar cargo del Jefe inmediato): 

Firma Vo. Bo superior (Registrar firma del superior): 
Nombre (Registrar nombre del superior): 
Número de documento (Registrar número de documento del superior):
Cargo (Registrar cargo del Superior):
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