
Transport- og indeståelseserklæring vedr. Dansk Erhvervs Arbejdsgivers 

feriegarantiordning 2009 

 
Lønmodtagerens navn og adresse mv.  

CPR-nr. 

 

 

Navn: 

Adresse: 

E-mail:  Tlf: Mobil: 

Udbetaling af din feriegodtgørelse skal 

ske til:  

 

Reg.nr. ________  Kontonr. __________________________ 

 

Oplysninger om virksomheden du har været ansat i 

CVR-/SE-nr. 

 

Navn Tlf. 

Er virksomheden solgt eller videreført helt eller delvis?    __Ja    __Nej    __Ved ikke    

Hvis ja, hvilken dato_____   

 
Oplysninger om ansættelsesforholdet i virksomheden 

Ansættelsesdato Opsigelsesdato Dato for den sidste gang, du var på 

arbejde 

Ansættelsesform __Funktionær __Arbejder   Din Stillingsbetegnelse:  

 

Kom du i arbejde igen INDEN FOR 4 UGER efter, at du ophørte hos ovenstående virksomhed? __Ja       __Nej 

Hvis ja, hvilken dato? ___________ 

Ny arbejdsgivers navn: _____________ 

Ny arbejdsgivers adresse: _________________ 

Ny arbejdsgivers tlf.nr.: __________________ 

Ny arbejdsgivers CVR-nr. ___________________ 

 
Optjente feriedage til afholdelse 

Kravet på feriepenge og eventuel søgne- 

helligdagsbetaling er optjent i perioden fra 

(ikke indeværende kalenderår, men perioden 

i det forudgående kalenderår, hvor du var 

ansat i virksomheden) 

_______ 20____ Til _______ 20____ 

Antal feriedage du har optjent hos virksomheden til afholdelse i indeværende ferieår (der optjenes 2,08 

dages betalt ferie pr. måned, du har været ansat, max. 25 dages ferie pr. kalenderår). Ferieåret går fra 1. 

maj til 30. april.  

____ dage 

Antal feriedage du skal afholde 

inden for de kommende to 

måneder (angiv samlet antal dage 

samt perioden for afholdelse) 

Periode (angiv eventuelt flere perioder) for 

afholdelse:  
_____ dage i alt til 

afholdelse 

Eventuelle overskydende feriedage vil blive overført til FerieKonto. Du vil modtage meddelelse derfra vedrørende 

tilgodehavende feriepenge.  

  

Lønmodtagerens underskrift 

Efter at Dansk Erhverv Arbejdsgiver har udbetalt feriepengene og/eller søgne- helligdagsbetalingen, overdrager jeg 

hermed nærværende privilegerede fordring til Dansk Erhverv Arbejdsgiver. 

 

Jeg erklærer samtidig, 

- at jeg ikke har deltaget i ledelsen af virksomheden. 

- at hverken jeg selv eller min familie/samlever har ejet andele i virksomheden. 

- at feriepengene ikke tidligere er udbetalt til mig, og at kravet vedrører ovenstående optjeningsperiode. 

 

Jeg indestår med min underskrift på nærværende erklæring for at ovenstående oplysninger er korrekte. Det udbetalte 

beløb skal tilbagebetales til Dansk Erhverv, hvis det er modtaget af dig med urette. Denne erklæring kan i så fald tjene 

som grundlag for tvangsinddrivelse, jf. retsplejelovens § 478.  

 

Dato: ___________________ Din underskrift: ______________________________ 

 


