Opleidings- en Ontwikkelingsfonds Afbouw  ®

Declaratie kortdurend zorgverlof Afbouwbedrijf

Voor werkgevers

Waarom dit formulier?

Met dit formulier kunt u de loonkosten van kortdurend zorgverlof van uw werknemer declareren. Uw werknemer heeft per kalenderjaar
recht op maximaal tien werkdagen verlof ten behoeve van een zieke inwonende echtgeno(o)t(e) of partner conform artikel 2 van

de cao, een zieke ouder (geen schoonouder) of een ziek inwonend (pleeg)kind. Over de eerste drie dagen die de werknemer opneemt
behoudt hij 100% van zijn loon. Over de andere zeven opgenomen dagen ontvangt hij 70% van zijn loon.

U kunt de loonkosten over de werkdagen die uw werknemer niet werkte in verband met dit zorgverlof binnen acht weken na
afloop van het verlof declareren bij het 0&0O-fonds Afbouw. U kunt deze kosten declareren zolang de financiéle middelen van
het O&O-fonds Afbouw dit toelaten.

Belangrijk!

Door ondertekening verklaren werkgever en werknemer het formulier naar waarheid te hebben ingevuld. 0&O-fonds Afbouw is
gerechtigd om bewijsstukken op te vragen. Indien er geen bewijsstukken overlegd (kunnen) worden waarmee het verlof kan
worden gerechtvaardigd kan de vergoeding worden teruggevorderd.
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Gemiddeld aantal uren per werkdag ‘ ‘

Zijn of worden de verlofdagen geheel of gedeeltelijk vanuit andere regelingen vergoed?
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Relatie tot persoon waarvoor verlof is opgenomen
() Inwonende echtgeno(o)t(e) of partner van de werknemer conform artikel 2 van de cao
() Ouder van de werknemer (geen schoonouder)

() Inwonend (pleeg)kind van de werknemer
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Naam werknemer ‘

Datum ‘ ‘ ‘ H Handtekening

Plaats ‘

Stuur dit formulier ondertekend naar: 0&O0-fonds Afbouw verwerkt persoonsgegevens. Wij gaan

vertrouwelijk met deze gegevens om. In onze privacyverklaring
APG leest u welke gegevens wij verwerken en waarvoor wij ze
T.a.v. BTER/O&O fonds Afbouw gebruiken. Deze privacyverklaring kunt u bij ons opvragen.
Postbus 8700
1005 AS Amsterdam

Of stuur een mail naar werkgevers@bter afbouw.nl



Highlight




