STENUNGSUNDS KOMMUN

Anstallningsavtal
Datum: Personnummer:
Verksamhet: Namn:
Bostadsadress: Telefon nr:
Handléiggare: Postnr: Postadress:

Tjanstebenimning

Kort beskrivning av arbetsuppgifterna

Arbetsplats for nidrvarande Ansv./verksamhet
Anstillning Fran och med Tidigare anstilld i kommunen
[] Tillsvidare []Ja [] Nej

[] Provanstillning
[ | Konvertering

Anstillningstid vid tidsbegrinsning Fran och med Dock lingst till och med

Vikarie for under dennes franvaro p g a fr o m — dock léingst t o m

Grund for tidsbegrinsning

[] Vikariat [] Arbetstagare som [] Siéisongsarbete [ ] Obehorig lirare
[ ] Allmiin visstidsanstillning fyllt 67 ar - enligt Skollagen
AVTAL | AB[] | PAN[] [ BEA[] | RIB[] |Annatavtal beniimning[]
Arbetstidsvillkor: Semesterformaner enl. AB §27, BEA §19,
Uppehallsanstilld: - dagar PAN SemL
Arbetsdagar/vecka/veckor: Uppségningstider enl. AB §33, LAS §11,
Ersiitter tidigare anstillningsavtal [ ] BEA §24, PAN §2
Loneutbetalning den 27:e varje manad.
Lonebeslut
AID Arbetstidsforliggning Heltidslon Lonetilléigg Lon avser:
Dag ] Mainadslén
Arsarbetstid Natt ] Ej overtid
L] Blandat [ ] Timlén L]
Fortroendearbetstid  Ferieanstillning
Ul (For chefer giller Ul(for lirare med ferie- Uppehallsanstilld | Fullmakt
fortroendearbetstid anstillning) Jag godkinner att Stenungsunds kommun dppnar min
med inlést dvertid) personadresserade post enligt géllande postrutiner.
SchemalD:
(")vrigt: Jag godkénner att Stenungsunds kommun
Oppnar min personadresserade post och tar ]
sjalv kontakt med utsedd postdppnare och
informerar om detta.

Datum Datum
Underskrift Arbetstagare Underskrift Arbetsgivare
Namnfortydligande Namnfortydligande

D Chefen markerar med X att originalet ar skickat till HR f6r arkivering

I:l Medarbetaren har tagit del av hur kommunen hanterar personuppgifter utifran Integritetsmyndigheten.



https://www.stenungsund.se/2.605b1e9a12b1ddd1ba28000446.html
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