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	Personel Puantaj

Onay Formu (Ek-3)
	Form No    
	:
	KSY-05.043


	
	
	Dök. Rev. Tarihi
	:
	01.10.2005

	
	
	Yayım Tarihi
	:
	04.04.2005

	
	
	Belge No
	:
	01.07.2020


	Firma
	

	Talepte Bulunan Kişi
	     

	Düzenleme Tarihi
	24.02.2011 14:30

	Dönemi
	


	Sıra
	Personel Adı Soyadı
	Gün
	Eksik Gün Nedeni ?
	İşten Çıkış Tarihi
	İşten Çıkış Nedeni
	Ücretli izin gün Sayısı
	Rapor Var mı?

	1
	     
	
	 FORMDROPDOWN 

	     
	 FORMDROPDOWN 

	     
	 FORMDROPDOWN 


	2
	     
	     
	 FORMDROPDOWN 

	     
	 FORMDROPDOWN 

	     
	 FORMDROPDOWN 


	3
	     
	     
	 FORMDROPDOWN 

	     
	 FORMDROPDOWN 

	     
	 FORMDROPDOWN 


	4
	     
	     
	 FORMDROPDOWN 

	     
	 FORMDROPDOWN 

	     
	 FORMDROPDOWN 


	5
	     
	     
	 FORMDROPDOWN 

	     
	 FORMDROPDOWN 

	     
	 FORMDROPDOWN 


	6
	     
	     
	 FORMDROPDOWN 

	     
	 FORMDROPDOWN 

	     
	 FORMDROPDOWN 


	7
	     
	     
	 FORMDROPDOWN 

	     
	 FORMDROPDOWN 

	     
	 FORMDROPDOWN 


	8
	     
	     
	 FORMDROPDOWN 

	     
	 FORMDROPDOWN 

	     
	 FORMDROPDOWN 


	9
	     
	     
	 FORMDROPDOWN 

	     
	 FORMDROPDOWN 

	     
	 FORMDROPDOWN 


	10
	     
	     
	 FORMDROPDOWN 

	     
	 FORMDROPDOWN 

	     
	 FORMDROPDOWN 


	11
	     
	     
	 FORMDROPDOWN 

	     
	 FORMDROPDOWN 

	     
	 FORMDROPDOWN 


	12
	     
	     
	 FORMDROPDOWN 

	     
	 FORMDROPDOWN 

	     
	 FORMDROPDOWN 


	13
	     
	     
	 FORMDROPDOWN 

	     
	 FORMDROPDOWN 

	     
	 FORMDROPDOWN 


	14
	     
	     
	 FORMDROPDOWN 

	     
	 FORMDROPDOWN 

	     
	 FORMDROPDOWN 


	15
	     
	     
	 FORMDROPDOWN 

	     
	 FORMDROPDOWN 

	     
	 FORMDROPDOWN 


	16
	     
	     
	 FORMDROPDOWN 

	     
	 FORMDROPDOWN 

	
	 FORMDROPDOWN 



Not : Eğer Personele ait rapor yada izin var ise raporun bir fotokopisinin (en geç 2 gün içinde) Müşavirliğimize gönderilmesi gerekmektedir.
Yukarıda yer alan hususların Firmamızda çalışan personele ait olduğunu teyit eder, ilgili döneme ait yasal bordro işlemlerinin bu formda yer alan puantaj bilgilerine göre yapılmasına onay veriyorum/veriyoruz. 01 Temmuz 2020 Çarşamba
	İşten Çıkışı Yapılan Kişinin 

Adı-Soyadı-İmzası
	İşverenin veya Vekilinin Kaşesi

Adı-Soyadı-İmzası 
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