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Tjänstgöringsbetyg

ANSTÄLLD PERSONNUMMER BEFATTNING

OMFATTNING ANSTÄLLNINGSFORM ARBETSPLATS

ARBETSGIVARE ORG.NR KONTAKTUPPGIFTER

ANSTÄLLNING ____________ har varit anställd hos _______________ från och 
med ____________ till och med ____________.

ARBETSUPPGIFTER I tjänsten har ____________ främst arbetat med:

•

•

•

•

OMDÖME

AVSLUT Anställningen upphörde __________________________.

Vi tackar ____________ för tiden hos oss och lämnar gärna fler 
uppgifter vid förfrågan.

UNDERSKRIFT

Arbetsgivare

________________________
Ort och datum

________________________
Befattning

________________________
Underskrift

________________________
Namnförtydligande


