
Företagsnamn   ANSTÄLLNINGSBEVIS 

 
Företagsnamn  
Adress 
Organisationsnummer 
E-post 
Hemsida  Sida 1 av 1  

Anställningsbevis 
Uppgifter om arbetstagare 

Förnamn och efternamn 
NAMN 

Telefonnummer 
08 ----------------- 

Personnummer 
770705-nnnn 

Mobiltelefonnummer 
072 ----------------- 

Bostadsadress 
Sandvägen 3 

Postnummer och stad    
111 33 Örebro                

 

Uppgifter om arbetsgivare / arbetsplats   

Företagsnamn 
Exempelförertaget AB 

Organisationsnummer 
--------------- 

Adress 
Drottninggatan 4 

Postnummer och stad 
333 33 Västerås 

Kontaktperson 
NAMN 

Telefonnummer 
070-xx xxx xxx 

 

Anställningsform 

  Tillsvidare from följande datum ………………………… 

  Visstidsanställning för följande tid……………………… 

  Vikariat för följande tid………………………… 

  Provanställning from……………………. Totalt (mån)…………… 

Villkor för anställningen 

Avser:  Heltid        Deltid            

Branschvana:      År……      Månader….. 

Lön vid anställningstillfället………………. Baserad på per månad/vecka/timme…………….. 

Övriga villkor för anställningen………………………………………. 

Kollektivavtal 

För anställningen gäller i övrigt mellan……………………............................................... 

och ……………………………………………......gällande kollektivavtal 

Underskrifter 

Arbetstagarens underskrift…………………………………… Ort och datum……………………….. 

Arbetsgivarens underskrift…………………………………… Ort och datum……………………….. 

 


