UNHONEN
A-KASSAN

UTREDNING DA ARBETE UTFORS I FAMILJEAGT FORETAG

Personuppgifter
Efternamn och fornamn Personnummer
Postutdelningsadress Telefonnummer (dven riktnummer)
Postnummer [ Ortnamn

Uppgifter om foretaget

O Enskild firma O Handelsbolag O Aktiebolag

U Kommanditbolag U Ekonomisk forening Q Jord/skogsbruk

Foretagets namn Organisationsnummer

Foretagets adress Telefon

Postnummer [ Ort

Verksamhetens art/bransch | Startar | Din stillning i foretaget
o U ja Om ja, hur manga?

Har du aktier i foretaget? . | 12 ., kldHiiEibLkkLA)

U nej
Redogor for den ovriga fordelningen av aktier/andelar Antal
Namn

Har du varit styrelse- U ja Har du haft firma- U ja Deklarerar du inkomst fran U ja
ledamot/suppleant? U nej teckningsritt? U nej foretaget under tjénst? Unej

Grundar sig din sjukpenninggrundande inkomst ~ { nej ‘ Om nej, ange varfor
(SGI) hos forsikringskassan pa inkomst av tjanst? O ja

Qja ‘ Om ja, av vem

Har dina arbetsuppgifter dvertagits av annan? L
Q nej

Ovrigt

Underskrift

Datum | Underskrift

B1 11 07/03



