
Intyg över mina anställningar. 

Namn :  Personnummer: 

Adress: Postadress: 

Ort: Telefon:  

Välj din förvaltning: 

SOF (Socialförvaltningen) 

HSF (Hälso- och sjukvårdsförvaltningen) 

UAF (Utbildnings- och arbetslivsförvaltningen) 

Övriga (Regionstyrelseförv, Samhällsbyggnadsförv, Teknikförval, Kultur- och fritidsförval) 

Ange perioden: 

från datum:   till datum: 

Vill du bli kontaktad ang. intyget?   Ja Nej 

Noteringar: 
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