KINDA
KOMMUN

ANSTALLNINGSBEVIS och TJANSTGORINGSRAPPORT for intermittent timaviénad personal

Anstallningsinformation enligt § 6a, lagen om anstallningsskydd

Personnr

Namn

Adress

Postnr

Postadress

Telefon

Ar Manad

2024

Forv.

Avtal

Befattning och arbetsuppgifter, bl.a.

Arbetsplats

Datum | From

Tidsangivelse
Tom

OBl

EKVAM ARBETSTID

OVERTID JOUR

OB-tid vid JOUR

Lénen ska belasta

Timtid | Franv.

Kvall

Natt |Veckosl.Storhelg]

Enkel | Kval. | Enkel | Kval.

Kvall

Natt

Veckosl.Storhelg] Ansvar

Verks. |Aktivitet

Objekt

Vikarie for

Anstéllningsform intermittent. Tidigare I6nebeslut
géller. Antalet betalda semesterdagar ar noll.

6lioo 456

Grund for tidsbegrénsning

a. Provanstéllning e. Arbetstagare som
fyllt 67 ar

f. Tidsbegréansad
anstallning enligt
skollagen

g. Visst arbete enl.
PAN

b. Sdsongsarbete

c. Vikariat
d. Allman
visstidsanstallning

From: Tom:

Arb.dgr: LAS dgr:

Grund for tidsbegransning: (se ovan)

Sysselsattningsgrad (%):

From: Tom:

Arb.dgr: LAS dgr:

Grund for tidsbegransning:

Sysselsattningsgrad (%):

From: _ Tom:

Arb.dgr: 7 LAS dgr:

Grund for tidsbegransning:

Sysselsattningsgrad (%):

From: Tom:

Arb.dgr: LAS dgr:

Grund for tidsbegransning:

Sysselsattningsgrad (%):

Summa tid

IArbetstagarens underskrift

Arbetsgivarens underskrift

Ovrigt

Summa tid

Arb.dgr: LAS dgr:

Lonebeslut:

Datum:

Underskrift:

De : Anstéliningsmyndighet, facklig organisation, arbetste 2




