Arbetsplatsanmalan

Arbetsplatsnummer Foretagets organisationsnummer

Foretag

| Foretagets adress och ort

E-post

| Telefon

Arbetsplatsbendmning

| Arbetsplatsens adress och ort

E-post | Telefon
Antal egna arbetstagare pa arbetsplatsen | Arbetschef
E-post | Telefon
Byggstart den Byggtid manader | Platschef
E-post | Telefon

Beskrivning av objektet (se anvisningar)

[ ] Byggavtalet

Verksamhetsomrade (se anvisningar)

[ ] TBM - Nyproduktion — Hus

|:| TBM — ROT (inkl. rivningsarbeten) — Hus
|:| TBM — Anlaggningsproduktion

|:| Markarbeten

Foéretag med speciell verksamhetsinriktning — Ackordslistor
Foretag med speciell verksamhetsinriktning — Ej ackordslistor
Byggserviceverksamhet

Ovriga arbeten

Ldneform (se anvisningar)

|:| Ackord

|:| Ackordstidlista, Ackordsprislista
|:| Resultatlon

Kombination av ackord och resultatlon
Tidl6n

Tidl6n med mindre rorlig del (max 6 %)

OO pood

Ldéneform avseende flera arbetsplatser (se anvisningar)

|:| Léneform avseende flera arbetsplatser

[] vag & Banavtalet

Kompletterande uppagifter (se anvisningar)

Underskrift

Ort och datum

Namnteckning

Namn/namnfértydligande

Arbetsplatsanmalan insand via

|:| Post |:| E-post

I:‘ Fax

Arbetsplatsanmalan insénd till

|:| Byggnads region

|:| SEKO:s lokala organisation

|:| Bl:s lokalkontor (kopia)
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