
				  

				    	

Fylls i av dig som har arbetat för oss

Namn	 						      Personummer
			 
Adress							      Telefon

Postnummer och ort					    E-post

Vad har du arbetat som?
     Anteckningsstöd		        Tentamensvakt		        Mentor	
     Mentor som är doktorand	      Lektör	      Studentassistent

När har du arbetat och hur mycket?

Datum

Antal timmar                      (fylls i av alla) 

Tentamensvakt 	 			   (mellan vilka klockslag)

Ort och datum			   Namnteckning

Fylls i av dig som är student med giltigt beslut om stöd

Ort och datum		  Namnteckning			   Personnummer
Tidredovisning görs på räkningsbilaga. Schema måste bifogas för anteckningsstöd. Räkningen lämnas senast 30/9 för vårterminens 
arbete och 29/2 för höstterminens arbete. Alla räkningar attesteras av oss och skickas sedan till lönekontoret för utbetalning.

Fylls i av Pedagogiskt stöd

Antal timmar: _________  á kronor: __________ OB-tillägg _________ Summa kronor:__________

Kostnadsställe: 809910		  Verksamhetsgren:    1	         Aktivitet: 809910

Konteras: 						      Attest: _____________________________

Räkning för pedagogiskt stöd
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