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DNI/NIE: XXXXXXXX-X
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A/A: RRHH FISEVI
Avd. Manuel Siurot s/n
Edificio de Laboratorios 6 planta 
41013 Sevilla

En Sevilla, a DÍA de MES de 202X



Asunto: Solicitud de excedencia por cuidado de hijo/a


Mediante la presente, y para que quede constancia por escrito, yo, Nombre Apellido1 Apellido2, con DNI/NIF: XXXXXXXX-X, como persona empleada en su empresa, solicito, una excedencia por cuidado de un hijo/a menor al amparo de lo recogido en el artículo 46.3 del Estatuto de los Trabajadores para la conciliación de la vida laboral y familiar como consecuencia de tener bajo mi guardia y custodia a mi hijo/a NOMBRE Y APELLIDOS DEL HIJO/A nacido/a el día XX/XX/XXXX, menor de tres años.
Por tanto, solicito mi paso a situación de excedencia por cuidado de menor con una duración de XX meses, desde el día DÍA de MES de 20XX. Llegada su fecha de finalización, el DÍA de MES, solicitaré con la debida antelación, mi derecho de reincorporación a mi puesto de trabajo.
Mi responsable, NOMBRE Y APELLIDOS DEL RESPONSABLE, ha sido informado y está al corriente de la presente solicitud.
Agradeciendo su atención, quedo a la espera de su respuesta.



Le saluda atentamente,						





Fdo.: Nombre Apellido1 Apellido2				



