
 

 

Frau/Herr: 

__________________________________________________________________________________ 

 

Anschrift:   

__________________________________________________________________________________ 

 

war in der Zeit vom________ bis _________ in unserer Firma als ____________________beschäftigt. 

 

Der volle Jahresurlaub beträgt für das Jahr _________ laut Tarifvertrag/Arbeitsvertrag* 

_____________Werktage/Arbeitstage*. 

 

Für das laufende Jahr ist von uns an zustehendem Urlaub bereits gewährt worden: 

O in Form bezahlter Freizeit:   ____________________ _____ Urlaubstage 

O durch Geldzahlung abgegolten:_______________________ Urlaubstage 

O Resturlaub aus dem Vorjahr: _________________________Urlaubstage 

 

__________________________________________________________________________________

Ort                                                                                                           Datum 

 

___________________________________________________________________ 

(Arbeitgeber/Vertreter) 

* Nichtzutreffendes bitte streichen 

 

Herausgegeben vom Fachverband Deutscher Floristen – Nachdruck/Vervielfältigung nur mit ausdrücklicher Zustimmung des FDF erlaubt 

Urlaubsbescheinigung 


