
Firma:

Mitarbeiter:   Monat: 

Tag Baustelle/Nr.
Normal-
stunden

Über-
stunden

Krankheits-
stunden

Urlaubs-
stunden

Feiertags-
stunden

Fehl-
stunden

Winteraus-
fallstunden

1
2
3
4
5
6
7
8
9

10
11
12
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14
15
16
17
18
19
20
21
22
23
24
25
26
27
28
29
30
31

Gesamt

Unterschrift Arbeitnehmer:

Vorschüsse: ________________________________________________________________________________

Sonstiges:   ________________________________________________________________________________

* bitte Baustellenadresse unter Vergabe von Baustellennummern auf gesonderten Blatt
** bei Fehlstunden bitte angeben ob entschuldigt oder unentschuldigt bzw. ob bezahlt oder unbezahlt

Baulohn-Stundenzettel
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