HALLEFORS KOMMUN

' Kommunforvaltningen

Blankettanvisning
Skicka med betyg och ev. anstallningsintyg

Personuppgifter

ANSOKAN
timvikarie vikariepoolen

Skickas till:

Hallefors kommun
Kommunférvaltningen
Vikariepoolen

712 93 Hallefors

Namn

Personnummer

Gatuadress

E-postadress

Postnummer och -ort

Telefonnummer dagtid Telefonnummer kvallstid

Utbildning

Utbildning, erfarenhet, praktik och anstéllningar

Onskemal

Kan arbeta

Dag [ Kvall [] Nait

[] Vardag [] Helg

Intresserad av att arbeta pa féljande enheter

Ovrig information

Tex korkort

Underskrift

Ort och datum

Namnteckning

Jag medger samtidigt att mina personuppgifter far registreras
for diarium, handlaggning och arkivering.

Namnfortydligande

E-post
Hallefors kommun kommun@hellefors.se
Postadress Besoksadress
Kommunfdrvaltningen Sikforsvagen 15

712 83 Hallefors Hallefors

Organisationsnr

212000-1942

Telefon Fax Bankgiro

0591-641 00 vx  0591-109 76 193-8950

PlusGiro

11808-3
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