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Váš list číslo/zo dňa Naše číslo   Vybavuje/linka       Miesto odoslania/dátum  

     

Vec: 

 Skončenie pracovného pomeru v skúšobnej dobe 

 

 

         Na základe Vašej žiadosti, v súlade s § 72 ods. l Zákonníka práce sa Váš pracovný 

pomer  k o n č í  v skúšobnej dobe v 

.................................................................................................. dňom .................. 

       Uvedeným dňom strácate nárok na všetky práva vyplývajúce z pracovného pomeru 

a súčasne sa Vám prestanú vyplácať Vaše doterajšie pracovné príjmy. 

 

       Pred skončením pracovného pomeru Ste povinný riadne odovzdať prácu, pracovné 

pomôcky, ktoré Vám boli pridelené v súvislosti s pracovným pomerom pre výkon zverených 

prác a služobný preukaz. 

 

 

 

 

................................... 

podpis zamestnanca 

 

 

.................................................................... 

Zamestnanec kompetentný vykonávať  

pracovnoprávne úkony 

 

  

 

 


