Anmiilan av skyddsombud

Uppgifter om arbetsgivaren

Arbetsgivarens namn Organisationsnummer

Adress Postnummer Ort

Uppgifter om skyddsomradet/arbetsstillet

Arbetsstéallets/skyddsomradets namn Ytterligare definition/beskrivning av skyddsomradet

Finns Skyddskommitté?

Adress D Ja DNej Ort

Uppgifter om skyddsombud

Namn Personnummer

Adress Postnummer Ort

E-post Telefon

Vald fér perioden till och med

D Nyval Vald som I:l Lokalt skyddsombud

D Omval I:l Huvudskyddsombud

l:’ Ersattare for |:| Regionalt skyddsombud (inom

Svenska kyrkans avtalsomrade)

Uppifter om facklig organisation

Aktuell lokal organisation

Uppgiftslamnare signatur

Namnfértydligande Titel fackligt uppdrag

>
vision
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