
 

TIDRAPPORT
KOMMUNALT SOMMARJOBB

Avlöningsperiod  Förvaltning DB-kod Personnummer 
År    
        2012 

Månad

  SAF  
    

Namn 

Tidsangivelse i 100-delar 
 

Frånvaro Kodsträng 

Datum From Tom 
Tim tid 
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tim 
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SUMMA TID   T-bild Registreras på M-bild

Löneart 031  Anteckningar 

Arb. dagar 

 
Las dagar  

 

Ungdomens underskrift 

 

 

Arbetsledare/Attest 

 

Personalredogörare SAF 

 

 
Partille Kommun 
Arbetsmarknadsenheten 
Maria Skattner/Ulla Karlsson 
Björnbergs väg 9-11 
433 34  PARTILLE Fax: 031 – 792 14 56 

Tidrapporten fylls i och skickas med post 
eller faxas senast den 5:e varje månad. 


