FICHA ESTADISTICA
EXPEDIENTES DE REGULACION DE EMPLEO

Nombre o razén Social
N° Patronal de la Seguridad Social

N° de Identificacion Fiscal C. 1. F ./N. I. F.
Codigo Nacional de Actividades Econdmicas C. N. A. E.

Antigiiedad de la Empresa en afios

Plantilla Hombres ...... Mujeres .......
¢Es Sociedad Cooperativa? si [ ] NO |:|
En caso afirmativo: .; Afecta a Socios Trabajadores? Si |:| NO |:|
¢Esta la Empresa en Situacién Concursal? Si |:| NO |:|
¢Existen centros de trabajo o trabajadores afectados en

otras provincias? st [] NO [ ]
Representacion Sindical: N° de Delegados N° de miembros del Comité

DATOS RELATIVOS A LA REGULACION DE EMPLEO SOLICITADA

TRABAJADORES AFECTADOS POR SUSPENSION DE LAS RELACIONES LABORALES

Hombres Mujeres Tiempo de Suspension en dias

TRABAJADORES AFECTADOS POR REDUCCION DE JORNADA
Hombres MulJeres

Horas de reduccion por dia Dias de Duracion

TRABAJADORES AFECTADOS POR RESCISION DE RELACIONES LABORALES

Hombres Mujeres

Fecha de iniciacion de la Relacion de Empleo solicitada :

INSTRUCCIONES PARA RELLENAR LA HOJA ESTADISTICA

Es indispensable rellenar todos los apartados.
En las preguntas con respuesta SI/NO poner una X a continuacion del dato correcto
En el caso de que no haya Representacion Sindical dejar en blanco o poner un 0
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