AYUNTAMIENTO DE MAJADAHONDA

 SR. ALCALDE PRESIDENTE CORPORACION


D. xxxxxxxxxx, con DNI nº XXXXXXXXXXX, mayor de edad y funcionario de carrera de este Excmo Ayuntamiento, departamento de policía local.






EXPONE:


Que habiendo tenido conocimiento del anuncio hecho por el Sr. Alcalde  de aplicar desde el próximo día 14 de octubre  las prestaciones mínimas que ha establecido el Gobierno de la Nación para los empleados públicos en situación de Incapacidad Temporal, quiero expresar mi disconformidad con esta medida, que viene a sumarse a los recortes  que desde hace años venimos padeciendo los empleados municipales en nuestras condiciones de trabajo.


Es por ello que
 
SOLICITA:

Que mientras siga existiendo normativa que nos impida seguir  percibiendo  el 100% de nuestro salario en las situaciones de Incapacidad Temporal  se establezcan las siguientes condiciones:

- Mantenimiento del permiso de hasta tres días  de ausencia por enfermedad  que no supongan baja.

- Establecimiento de los porcentajes máximos permitidos por el Gobierno de la Nación para la situación de Incapacidad Temporal.

- Establecimiento de un  catalogo de situaciones  de carácter excepcional que posibiliten el abono del 100% en las situaciones de I.T. y la percepción de esta cantidad con ocasión de accidente laboral en todo caso.
Suponiendo estas propuestas  planteadas  nuevos recortes en nuestras condiciones de trabajo, espero su consideración  hacia  ellas  para su posterior puesta en práctica

 SR ALCALDE-PRESIDENTE AYUNTAMIENTO DE MAJADAHONDA
