{/ KARMOY KOMMUNE Kommumnen som vil at du stal lytetees!
Formannskapskontoret
Unntatt offentlighet — Of.1. § 13

Krav om refusjon av lenn for arbeidstakers deltakelse i kommunale verv
(skjema for arbeidsgiver)

Informasjon om arbeidstaker og verv:
Etternavn Fornavn (og evt. mellomnavn) Fadselsnummer (11 tall)

Adresse Postnr. Poststed

Mate, dato og tidsrom

Arbeidsgivers navn Ti t Krav totalt . Sted, dato og arbeidsgivers
(firma) og adresse Imesats = (timesats * timer) + feriepenger og signatur

arbeidsgiveravgift

Telefon (dagtid) Kontonummer

Maksimumsbelep for legitimert tapt arbeidsfortjeneste (som normalt ikke ansees for & veere dekket
med godtgjerelsen for vervet) for hel dag er pt. 2500 kroner. Ved deler av dag utbetales
forholdsmessig tapt arbeidsfortjeneste.

Kravet sendes til:
- Karmey kommune, Formannskapskontoret, Radhuset, 4250 KOPERVIK.
- E-post: valg@karmoy.kommune.no
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Radhuset, 4250 KOPERVIK e Telefon: 52 85 75 00  e-post: postmottak@karmoy.kommune.no
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