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PERSONAL-LEASING
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Summen:
Kunde: Name:
Client: Nom:
Vorname:
Prénom:
Baustelle: Beruf:
Chantier: Qualification:
Unterschrift: Unterschrift:
Signature: Signature:

Die auf diesem Beleg unterschriebenen Stunden gelten als angenommen und sind

Grundlage fiur die Rechnungserstellung.

Die festgelegte Stundenzahl habe ich in dieser Woche nicht erreicht und ist wie
folgt auszugleichen. Dans cette semaine, je n‘ai pas effectué le nombre d’heures
convenu et je compense par:

O Urlaub/congés Date:
O Unbezahlter Urlaub/ congés sans solde
O Arbeitszeitkonto/ récup Signature:




