o
Verein zur Férderung der Inklusion eflb

behinderter Menschen e.V.

Urlaubsantrag / Assistent*innen Haustarif O stundenvertrag
O Feststunden

Vor- und Nachname:

Arbeitsbereich:

Team:

O ich arbeite in weiteren Teams, welche

O und habe dort zeitgleich Urlaub beantragt.

Hiermit beantrage ich Urlaub ab (Datum)
bis einschliel3lich (Datum). (Wahrend des Urlaubs sind keine Einsdtze maoglich.)
Dafiir werden Stunden des Urlaubsanspruches* eingesetzt.

Datum, Ort Unterschrift

genehmigt: Datum: Asko: Abwesenheit
in SoPart erfasst/Datum:



