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Aviso: Los datos que aqui se proporcionan seran utilizados solo con los fines que el interesado convenga. No se hara el
uso de ellos sin consentimiento de la persona que presenta la queja. En caso de iniciarse un proceso penal, solo se
presentard dicha queja a las autoridades pertinentes. (Recibida la queja, esta debera revisarse por el Comité dentro los
primeros tres dias laborales, quien cuenta con 24 horas para iniciar su analisis).

DATOS DE LA PERSONA QUE PRESENTA LA QUEJA

Nombre:

Puesto:

Teléfono:

Correo Electrénico:
Departamento al que pertenece:
Jefa/e inmediata/o:

DATOS DE LA PERSONA SOBRE QUIEN SE PRESENTA LA QUEJA

Nombre:

Puesto:

Teléfono:

Correo Electrdénico:
Departamento al que pertenece:
Jefa/e inmediata/o:

DECLARACION DE HECHOS

Fecha en que ocurrié el supuesto acto de por acoso u hostigamiento sexual o laboral,
discriminacion y/o violencia:
Lugar Fecha Hora

Frecuencia en que se dio el supuesto hecho de hostigamiento, acoso sexual y discriminacion

Descripcion de los hechos (Como se manifestd la discriminacion, desigualdad, hostigamiento o
acoso sexual, se describe con lujo de detalles)

Manifieste también la actitud de la persona que cometid el acto de discriminacion, hostigamiento
0 acoso:

Asimismo; ponga de manifiesto cual fue su reaccidn inmediata ante esta persona:
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Haga también mencidn, si este caso es aislado o se ha presentado con frecuencia y si conoce de
otros: (Especificar con: nombres, lugares, horas, dias, etc.)

A partir de estos hechos, mencione si hubo cambios en su situacion laboral dentro de la empresa:

¢Como le afecté emocionalmente el supuesto acto de discriminacién, hostigamiento o acoso
sexual? Lo puede describir a detalle?

¢Cémo le afectd fisicamente el supuesto acto de discriminacion, hostigamiento o acoso sexual?
éLo puede describir a detalle?

¢Considera que el supuesto acto de discriminacion, hostigamiento o acoso sexual, le afecté en su
rendimiento personal? ¢ Podria describirlo?

éConsidera que el hecho que sufrié fue causado por alguna situacién en particular? ¢Puede
mencionarlas?

Evidencias y Testigos de los Hechos:

DECLARO BAJO PROTESTA DE DECIR VERDAD, QUE LOS HECHOS, ACTOS Y ACCIONES, SON
CIERTAS Y CASO CONTRARIO DE CONDUCIRME CON FALSEDAD, CONOZCO LAS SANCIONES QUE
LAS LEYES EN MATERIA DISPONEN, ASi MISMO; ME SUSCRIBO Y ESTOY DE ACUERDO EN
COLABORAR EN TODAS: LAS DILIGENCIAS, INVESTIGACIONES, ENTREVISTAS, PRUEBAS Y DEMAS
ACTOS QUE REQUIERAN Y SEAN NECESARIO PARA RESOLVER EL SUPUESTO ACTO DE
DISCRIMINACION, HOSTIGAMIENTO O ACOSO SEXUAL.

Nombre completo y firma de la persona que presenta la queja:




