Name:
Name:
Urlaubsantrag
Am bis Urlaubsantrag
Arbeitstage Std./Tag Vom bis
Bemerkung Arbeitstage Std./Tag
Bemerkung

Urlaubsantrag — unbezahlter Urlaub

vom/am bis Urlaubsantrag — unbezahlter Urlaub

Arbeitstage Std./Tag vom/am bis

Bemerkung Arbeitstage Std./Tag
Bemerkung

Gleitzeitabbau

vom/am bis Gleitzeitabbau
Arbeitstage Std./Tag vom/am bis
Bemerkung Arbeitstage Std./Tag
Bemerkung
Datum:
Datum:
Unterschrift Mitarbeiter Unterschrift ALVENT GmbH

Unterschrift Mitarbeiter Unterschrift ALVENT GmbH




