MUNKALTATOI JOVEDELEMIGAZOLAS R&s

Kérjiik nyomtatott nagybetiikkel és kék tintaval kitolteni! GROUP

Munkavallalé adatai:

Csaladi név:

Keresztnév:

Leanykori név:

Szlletési hely: Sziiletési id6: év ho nap

Anyja neve:

Allandé lakcime:

Ertesitési cim:

Telefonszam: Mobil telefonszam:

Adobazonosito-jel: Személy ig.szam:

Munkaltatd adatai:

Ezen igazolast kiallito személy neve: | telefonszam:

Ezen igazolast kiallito személy beosztasa:

Munkaltato neve:

Cégjegyzék szama:

Adoészama:

Székhelye:

Cime (ha nem azonos a székhellyel):

Telefonszam Fax szama:

F6 tevékenyseégi kore:

Mikodés megkezdésének idépontja:

Munkaviszony adatai:

Munkavégzés helye:

Telefonszam:

Foglalkozas: | Beosztas:

Jelenlegi munkaviszony kezdd idépontja év hé nap.

El6z6 1 év nettd atlagkeresete: Ft, azaz forint
Egyéb rendszeres havi netto juttatas (vez.potlék,csaladi potlék, stb.): Ft
Nett6 keresetet terhel6 levonas(ok): | Osszege: Ft
Munkaszerz6dés tipusa: Hatarozatlan/ Hatarozott idejl *, év ho napjaig.
Munkavallal6 tartés betegallomanyban/ GYES-en/  GYED-en van? Igen/  Nem
Munkavallalé fegyelmi eljaras vagy felmondas alatt van? Igen/  Nem

Alulirott munkaltato kijelentjik, hogy céguink ellen a csédeljarasrol, a felszamolasi eljarasrél és a végelszamolasrol szolo
torvény alapjan eljaras nem indult. Ezt a munkaltat6i igazolast fent nevezett munkavallalonknak, az R&S Group Kit felé,
hitelligyintézés céljabdl kerdl kitoltésre.

Cégszer alairas és cégbélyegz6
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