Nyilatkozat
Pé6tszabadsag megallapitasahoz

ATUITOtt (MEV): e

Sziiletési hely €s 1d0: e

Nyilatkozom, hogy az aldbbi 16 éven aluli gyermek(ek) utdn jar6 pdtszabadsdgot igénylem:
(16 éves gyermek utdn jdro potszabadsdgot legelszor a sziiletésének évében, utoljdra pedig abban az évben lehet igényelni,
amelyben a 16. életévét betolti)

Gyermek neve Sziiletési ideje A gyermek fogyatékosnak mindsiil *
......................................................... év.......hé .......nap Igen / Nem
......................................................... év.......h6 .......nap Igen / Nem
......................................................... év.......hé .......nap Igen / Nem
......................................................... év......hé .......nap Igen / Nem

*Kérjiik alahuzassal jelolni. Fogyatékos gyermeknek az az eltartott mindsiil, akire tekintettel magasabb dsszegii csalddi potlék
keriilt megdllapitdsra. A Munka Torvénykonyve alapjdn a fogyatékosnak mindsiilé gyermek utdn plusz két nap potszabadsdg jdr.

A felsorolast kiilon lapom folytatom. Igen / Nem
Nyilatkozom, hogy gyermek utén jaré potszabadsdg igénybevételére nem vagyok jogosult. [ ]

Jelen nyilatkozatom alairasaval vallalom, hogy az annak tartalmat érintd barmely valtozast a munkaltato
szdmadra haladéktalanul irdsban bejelentem.

Kelt: oo,

A nyilatkozatot tev0 maganszemély aldirdsa: e

A magéanszemély nyilatkozatdnak tartalmat tudomdsul vettem. A magéanszemély részére jaré éves
szabadsagot a nyilatkozat figyelembevételével dllapitom meg.

Foglalkoztatd megnevezEse: e

Foglalkoztat6 adészdma: LOoodoO—0—a0n

Kelt: oo,

Cégszerll alairas




