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ZGLOSZENIE CHOROBY

zawiadomienie pracodawcy o niezdolnosci do pracy (8 5 EntgFG)

Pracownik
imie i nazwisko

Pracodawca
firma

Zgtoszono dnia
data, godzina

1. Niezdolno$é do pracy

Nr pracownika / budowa

Przetozony / brygadzista

Zgtoszono przez
telefon, e-mail, osobiscie

Niezdolny(-a) do pracy od

Wizyta u lekarza dnia

2. Zaswiadczenie lekarskie

Przewidywalnie do

Lekarz / przychodnia
nazwisko, miejscowos$é

|:| Ubezpieczony(-a) w niemieckiej kasie chorych: lekarz stwierdzit niezdolno$¢; pracodawca pobierze dane z kasy.

[] zaswiadczenie w zatagczeniu (papierowe).
[] zaswiadczenie dostarcze do:

3. Miejsce pobytu na poczatku choroby

[] W Niemczech [] zagranica

Adres pobytu
przy pobycie za granica

Kontakt
telefon

Pracownik (data, podpis)

Wskazowki

Otrzymano (pracodawca, data)

Niezdolnos¢ do pracy i jej przewidywany czas trzeba zgtosi¢ pracodawcy niezwtocznie. Gdy trwa dtuzej niz trzy dni kalendarzowe,
potrzebne jest zaswiadczenie lekarskie najpdzniej w nastgpnym dniu roboczym; pracodawca moze zadac go wczesniej (8 5 ust. 1 EntgFG).

Ubezpieczeni w niemieckiej kasie chorych w tych terminach idg do lekarza i biorg zaswiadczenie (§ 5 ust. 1a EntgFG). Gdy choroba zaczeta
sie za granicg: zgto$ niezdolnos¢, czas trwania i adres najszybciej, jak sie da (§ 5 ust. 2 EntgFG).

Wynagrodzenie za czas choroby do szesciu tygodni, gdy zatrudnienie trwa nieprzerwanie co najmniej cztery tygodnie (§ 3 ust. 1i 3 EntgFG).

Stan: 02.11.2026 - Wz6r bez gwarancji - Dostosuj do umowy i budowy.

1/1



	f1: 
	f2: 
	f3: 
	f4: 
	f5: 
	f6: 
	f7: 
	f8: 
	f9: 
	f10: 
	c11: Off
	c12: Off
	c13: Off
	f14: 
	c15: Off
	c16: Off
	f17: 
	f18: 


