Modelformulier t.b.v. indiening claim door werknemer

Naam:
Adres:
Postcode & Plaats:
Email:
Telefoonnummer:
Geboortedatum:
Bankgegevens:

Gegevens (ex-)werkgever
Bedrijfsnaam:
Contactpersoon:
Adres:
Postcode & Plaats:
KvK nummer:

Faillissementsgegevens
Insolventienummer:
Curator:

Toelichting claim

Wanneer zijn de uren waarop de claim betrekking heeft opgebouwd?
Om hoeveel TvT uren gaat het precies?
Welke Salarisgroep en Trede, conform de Cao tentoonstellingsbedrijven, is van kracht?

De claim dient onderbouwd te zijn met een schriftelijke, deugdelijke en controleerbare
vastlegging van de betreffende uren en de beschikking van UWV. Dat kan bijvoorbeeld een
Excelsheet of uitdraai van een urenregistratiesysteem c.q. loonadministratiesysteem of
urenbrieven zijn. Is er beschikking over dergelijke documenten?

O Ja

Nee —» geef onderstaand of in een aparte bijlage een uitwerking van de geclaimde uren

Zijn er nog andere zaken van belang voor de beoordeling van de claim?

Hierbij bevestig ik deze claim naar waarheid te hebben ingevuld:

Plaats Datum Handtekening

Stuur de claim, ondertekend en met begeleidende stukken, naar CLC-VECTA t.a.v. Sociaal Fonds Cao
Tentoonstellingsbedrijven: info@clcvecta.nl of Bisonspoor 3002-B509, 3605 LT in Maarssen.
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