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AANVRAAG CONTRACT BEPAALDE DUUR


Identificatiegegevens werkgever

Naam: 	
Adres: 	
		

	
	
	
	
	
	


Dossiernummer sociale maribel 

DETAIL BEPAALDE DUUR

	Naam werknemer
	Rijksregisternummer werknemer
	
Functie
	Uren per week
	[bookmark: _GoBack]Periode (vanaf wanneer tot wanneer)

	
	
	
	
	





MOTIVATIE VOOR HET CONTRACT BEPAALDE DUUR
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………

HANDTEKENING VAN DE WERKGEVER	DATUM

			

HANDTEKENING VERTEGENWOORDIGERS VAN DE WERKNEMERS 
Wij ondergetekenden, lid van  
           de ondernemingsraad 
           het comité voor preventie en bescherming op het werk
           de vakbondsafvaardiging 
OF       minstens 50% van de werknemers
gaan akkoord met de aanvraag contract bepaalde duur.

Gedaan te ……………………………..……………………………..  op  . ... / …. . / 20.... 

Handtekeningen van alle leden op achterzijde
Vermeld naam, voornaam en functie of mandaat

	Sainctelettesquare 13 – 15, 1000 Brussel
	Socmar31901@vspf.org 
	www.vspf.org
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