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Garant financier
(Art. L 124-8 du Code du Travail)
37, rue de Rome 75008 Paris

www. its-interim.com Industrie
S.A.S. au capital de 38112 € - Siret 311 139 133 00038 Bétime,nt - TP
Code Naf 745 b - N° d’identification CE : FR 88 311 139 133 Secrétariat
Relevé d’heures
Nom Prénom
Qualification
Semaine du au
Raison sociale :
CIIent Adresse :
Dates Heures jour Heures nuit Deﬁla:ﬁér)went . Cachet .
z et signature du client
Lundi
Mardi
Mercredi
Jeudi
Vendredi
Samedi
Dimanche
N.B. : toute signature entraine la conformité
TOTAL des heures et du travail exécuté par I'employeur.
Total des heures en lettre |
Remplacement continu [}
Remplacement terminé (4  MOTIF Fin de mission | Faute grave [
Départ volontaire [} Autre motif ]

N.B. : acomptes et payes seront remis exclusivement contre un exemplaire de la feuille d’heures tamponné et signé par le client.




