
…………………………………………………………………

Contrat en cours Fin de contrat le : ……………………….

heures à 125%

jour date heures effectuées
absences 

remunérées *

Heures 

normales

36 à 43 

heures

Au-delà de 

43 heures

dimanches 

jours fériés 

nuits

heures 

effectuées 

non payées à 
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L
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L
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D

A :Total heures sup effectuées, non rémunérées h
CP congés payes A + 25% : repos conpensateur à prendre h
M maladie A + 50% : repos composateur à perndre h
AT accident travail Repose conpensateur pris h
EF évenement familial Solde (repos à prendre - repos pris) h
F férié
R récupération Fait à ……………………………….
ABA absence autorisée non remunérée Le ……………………………

ABN absence non justifiée non rémunérée 1 exemplaire à conserver   1 exemplaire à retourner à Présence Employeurs

Total semaine

heures à 150%

Total semaine

abréviations des absences

Total semaine

Total semaine

REGISTRE HORAIRE

Total du mois

Nom de l'entreprise

Nom du salarié

Mois de 

Total semaine

Num Dossier : 

heures rémunérées Décompte des heures


