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PFLEGEN - RETTEN & MEHR

Antrag auf Erholungsurlaub

Mitarbeiter
Name

Von Bis Anzahl Werktage
Korrektur Biiro

Von Bis Anzahl Werktage
Korrektur Biiro

Von Bis Anzahl Werktage
Korrektur Biiro

Datum / Unterschrift Mitarbeiter

Wird vom Biiro ausgefullt

Rest — Urlau bstage Vo rjahr Bitte bis spatestens 31.03. beantragen und nehmen, sonst verfallen diese Tage

Urlaubstage aktuelles Jahr

Urlaubstage Ubertrag Bitte den Urlaub im aktuellen Jahr beantragen und nehmen

Aktueller Antrag gesamt

Rest / Ubertrag

Genehmigt

Datum / Unterschrift Geschaftsfiihrung

mediCfair
Mail: info@medicfair.de
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