
MEGÁLLAPODÁS ÁTHELYEZÉSRŐL 

(minta) 

 

amely létrejött egyrészről a  

[Átadó munkáltató megnevezése] 

székhely: .......................................................................................................................................  

adószám: ......................................................................................................................................  

szervezeti egység neve:  ...............................................................................................................  

szervezeti egység címe:  ...............................................................................................................  

képviseli:  ......................................................................................................................................  

mint Átadó munkáltató (a továbbiakban: „Áthelyező munkáltató”), 

 

másrészről a 

[Átvevő munkáltató megnevezése] 

székhely: .......................................................................................................................................  

adószám: ......................................................................................................................................  

szervezeti egység neve:  ...............................................................................................................  

szervezeti egység címe:  ...............................................................................................................  

képviseli:  ......................................................................................................................................  

mint Átvevő munkáltató (a továbbiakban: „Áthelyezést kérő munkáltató”), 

 

és 

[Munkavállaló neve] 

leánykori neve: .............................................................................................................................  

anyja neve:  ..................................................................................................................................  

lakhely: .........................................................................................................................................  

születési hely és idő:  ....................................................................................................................  

TAJ szám: ......................................................................................................................................  

adóazonosító szám:  .....................................................................................................................  

bankszámlaszám: ..........................................................................................................................  

mint munkavállaló (a továbbiakban: „Köznevelési foglalkoztatott”),  

együttesen Szerződő felek (a továbbiakban: „Szerződő felek”) között alulírott napon és helyen 

az alábbi feltételek szerint: 

 

1. Előzmények 

A Szerződő felek rögzítik, hogy az Áthelyező munkáltató és a Köznevelési foglalkoztatott 

között ...... év ..... hó .... napjától a pedagógusok új életpályájáról szóló 2023. évi LII. 

törvény alapján köznevelési foglalkoztatotti jogviszony áll fenn. A kinevezésében 

meghatározott munkavégzési hely: ........................................... 

 

 



2. A Megállapodás tartalma 

 

a) A Szerződő felek egybehangzó és kifejezett akaratnyilvánítással megállapodnak abban, 

hogy az Áthelyező munkáltató ...... év ..... hó .... napjától határozatlan időre áthelyezi, 

az Áthelyezést kérő munkáltató pedig átveszi és tovább foglalkoztatja a Köznevelési 

foglalkoztatottat.  

 

b) Az Áthelyezést kérő munkáltató a Köznevelési foglalkoztatottat   

...................................................... munkakörbe, 

...................................................... munkahelyre, 

...................................................... illetménnyel veszi át. 

 

 

c)  ……………………………….. foglalkoztatott évi szabadsága …… nap, melyből Áthelyező 

munkáltatónál igénybe vett szabadság napok száma: ……., Áthelyezést kérő 

munkáltatónál igénybe vehető szabadság napok száma: ………  

 

d) Áthelyezést kérő munkáltató vállalja, hogy az Áthelyező munkáltatónál 

………………….időarányosan ki nem adott szabadságot biztosítja a Köznevelési 

foglalkoztatott részére. 

 

A jelen megállapodásban nem szabályozott kérdésekben a pedagógusok új életpályájáról szóló 

2023. évi LII. törvény illetve az egyéb vonatkozó jogszabályok rendelkezései irányadóak. 

 

A Szerződő felek a jelen megállapodást elolvasást és értelmezést követően, mint akaratukkal 

mindenben megegyezőt, helyben hagyólag írták alá.  

 

Kelt: ......................................, ........ év ......... hónap ....... nap. 

 

  

 

………………………………….. 

Áthelyezést kérő Munkáltató 

 

 

…………………………………… 

Átvevő Munkáltató 

 

………………………………….. 

                                                           Köznevelési foglalkoztatott 


