O pl APTEEKKIEN KIRJALLINEN VAROITUS
TYONANTAJALITTO

TYONTEKIJA Nimi Henkilétunnus
TYONANTAJA Apteekki
VAROITUS Annamme sinulle kirjallisen varoituksen.

Varoituksen syy:

Mikali tydsuhteesta johtuvien velvollisuuksien laiminlydnti tai rikkominen jatkuu, tyénantaja voi paattéaa tydsuhteen.

Paikka Aika

Tybnantajan allekirjoitus

Nimen selvennys

TIEDOKSI SAANTI Olen saanut tiedon ylla olevasta varoituksesta

Paikka Aika

Tyontekijan allekirjoitus

Nimen selvennys

TODISTAJAT Todistamme, etta ylla oleva varoitus on annettu tiedoksi (todistus tarvitaan vain, jos tyontekijalta ei ole saatu allekirjoitusta)
Paikka Aika
Todistaja 1 Todistaja 2

Nimen selvennys Nimen selvennys
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