                                                                                                                                                                2. melléklet

                                    Határozott idejű munkaviszony létesítéséről szóló nyilatkozat




…………………………………………………………………………………………………………………. (közfoglalkoztatott neve, anyja neve, születési helye, ideje)……………………………………  munkakörben foglalkoztatott
közfoglalkoztatott nyilatkozom,  hogy 20…….év……hó……. napjától   20…….év…….hó……napjáig
határozott idejű munkaviszonyt kívánok létesíteni.  Kérem a Tisztelt Munkáltatót, hogy ezen 
időtartamra biztosítsa számomra a közfoglalkoztatásról és a közfoglalkoztatáshoz kapcsolódó,
valamint egyéb törvények módosításáról szóló 2011.  évi  CVI.  törvény  2.§  (3a)  bekezdése 
alapján járó fizetés nélküli szabadságot. 


Kelt:                                         ,               év                         hó               nap





                                                                                     ……………………………………………………………………..                                                              
                                                                                                        közfoglalkoztatott aláírása




                                                                                                                                                                      





                                                                                                                                                                           
