GA’s syge- og barselsfond

Helgavej 26, 5230 Odense M
TIf. 83 12 70 00 Fax 63 12 70 80

Refusionsblanket / barsel Kategori F - funktionzerer og andre
MEDARBEJDERENS DATA OG UNDERSKRIFT
Navn CPR-nr.
Fraveersarsag [] Graviditetsorlov,/barselsorlov,/adobtion Nedenstaende skal udfyldes:
t
(st x] [ ] Feedreorlov Forventet fadselstidspunkt
[ ] Foreeldreorlov (Tro- og loveerklzering medsendes) Faktisk fedselstidspunkt
Dato for ferste hele fraveersdag Anseettelsesdato
Arbejdstid pr. uge Fratraedelsesdato
Det bekreeftes pa tro og love, at oplysningerne er korrekte.
Dato Medarbejderens underskrift

REFUSIONSBEGZERING

Fonden yder refusion svarende til Funktionaeroverenskomstens betalingsforpligtelse, dog under hensyntagen til valgt refusionsklasse
(max. 115/130 kr. pr. time):

Kun moderen: 4 ugers graviditetsorlov far forventet fedsel samt 14 ugers barselsorlov efter fodsel
Kun faderen: 2 ugers faedreorlov
Enten moderen/faderen: 6 ugers foraeldreorlov afholdt i umiddelbar forleengelse af moderens barselsorlov

Husk rettidig anmeldelse til medarbejderens hjemkommune.

Refusionsperiode Fraogmed — Refusionsperiodens fraveerstimer i alt

Tlogmed - Timelen ved fraveerets indtrasden, kr.

Manedslen ved fraveerets indtraeden, kr.

[] Medarbejderen er fortsat fravaerende

Opgerelse: (Hele kroner]
Udbetalt lan for refusionsperioden (fravaerstimer x timelan) +
Feriegodtgarelse 12,5 % af udbetalt len +
Pension % af udbetalt len + feriegodtgerelse +

Modtaget sygedagpenge fra kommunen (dagpengelovens beregnede sygedagpengebelab) +

Virksomhedens udgift =

Refusion:
Valgt refusionsklasse — max. 115,130 kr. pr. time tillagt feriegodtgerelse og pension fratrukket sygedagpenge
modtaget fra kommunen. Der henvises i svrigt til "Oversigt over refusion og bidrag”.

VIRKSOMHEDENS DATA OG UNDERSKRIFT

Firmanavn og adresse Telefon

Kontaktperson

CVR-nr.

Bank- eller girokonto

Det bekreeftes pa tro og love, at refusionsblankettens oplysninger er korrekte.

Dato Virksomhedens underskrift
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