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mmmmm - RADDNINGSTJANSTEN Ankomststémpel

~ OSTRA KRONOBERG INTRESSEANMALAN

Jag dr beredd att genomga de kravstillda tester och utbildningar som géller och fortsittningsvis
upprétthalla den kompetens och fysik som krévs for arbetet som brandman.

Jag anser mig fullt frisk: ..........cccoceneene. ANNAL .oeeiiieiieciee et eeeee e e ae e aeesbeesebaesrbaeensaesnreeetaeetreennes
BehoV aV KOITIZEIING AV SYMI....eiiiiiiiiiiieiiieitieeieerte et erteestteeseteesebeessseesssseesssaessseeassaeesseeasseensseessseesssessssens
Datum:...........coooiiiiiiies Namntecknming:..........cccooviiiiiiiiiii e

Arbetsgivare huvudanstallning:........ .. e
namn pd foretaget

AIeSS: oo

Telefon: ........ccooviiiiiii e

Harmed godkanns att ............oooiviiiiiiiiiiiiiineeenns anstélls som deltidsbrandman utan beredskap

) namn pd sékande
vid Riddningstjinsten Ostra Kronoberg och dirmed kan utebli fran arbetet p.g.a. utryckning, 6vning,
utbildning, eller annat uppdrag.

ort och datum underskrift

namnfértydligande och tjdnstetitel

Postadress Besoksadress Telefon Fax
Storgatan 45 Storgatan 45, Lessebo 0478-443 00 0478-122 70

36532 LESSEBO Lokgatan 20, Tingsryd 0477-106 52
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