Stundennachweis Mitarbeiter v’ PAFF E N
Wach- und Sicherheitsdienst GmbH

Monat:

Name:
Pers.-Nr.:

0, 0, 0,
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Summe:

Nachtzulage von 22:00Uhr bis 06:00

Die grauen Felder sind nur von der Personalabteilung zu befiullen!
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