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Zentrum f. Ergotherapie

MELDEKARTE Uber ABWESENHEIT | NAME VORNAME
[ ] URLAUB
Anzahl Tage / Stunden:
KRANKHEIT
ARBEITSUNFALL Datum Abwesenheit am/vom-bis

FREIZEIT (Abgeltung von Mehrarbeit) Datum/Unterschriff Mitarbeiter

FREISTELLUNG, bezahlt

Datum/Unterschrift Vorgesetzter

O o o o

FREISTELLUNG, unbezanhlt

[ ] SCHULUNG

Zu beachten: Diese Meldekarte gilt gleichzeitig als Antrag fiir Urlaub oder sonstige Abwesenheit.
Erst nach Abzeichnung durch den Vorgesetzten ist der Urlaub oder die Abwesenheit genehmigt.

Die Antragstellung bzw. die Genehmigung muss 3 MONATE vor Inanspruchnahme erfolgen.

Ausfertigung fur den Mitarbeiter als Bestatigung

GANTZE Ergotherapie

MELDEKARTE Uber ABWESENHEIT | NAME VORNAME
(1] URLAUB
Anzahl Tage / Stunden:
KRANKHEIT
ARBEITSUNFALL Datum Abwesenheit am/vom-bis

FREIZEIT (Abgeltung von Mehrarbeit) Datum/Unterschriff Mitarbeiter

FREISTELLUNG, bezahlt

Datum/Unterschrift Vorgesetzter

O 0o ododo

FREISTELLUNG, unbezanhlt

[] SCHULUNG

Zu beachten: Diese Meldekarte gilt gleichzeitig als Antrag fir Urlaub oder sonstige Abwesenheit.
Erst nach Abzeichnung durch den Vorgesetzten ist der Urlaub oder die Abwesenheit genehmigt.

Die Antragstellung bzw. die Genehmigung muss 3 MONATE vor Inanspruchnahme erfolgen.




