KARLSKOGA 1(D)
KOMMUN 2017-08-28

Kommunstyrelsens ledningskontor

Handlaggare
Uppséagning av fortroendemannauppdrag
Namn
Personnummer
Parti
Entledigande
fr.o.m.
Datum och
underskrift
Uppdrag 1
Beslutsorgan
[] Ordinarie ledamot
Uppdrag [ ] Erséttare
L] Annat:
Uppdrag 2
Beslutsorgan
[] Ordinarie ledamot
Uppdrag [] Erséttare
L] Annat:
Uppdrag 3
Beslutsorgan
[] Ordinarie ledamot
Uppdrag [] Erséttare
L] Annat:
Uppdrag 4
Beslutsorgan
[] Ordinarie ledamot
Uppdrag [] Erséttare
] Annat:
Uppdrag 5
Beslutsorgan
[] Ordinarie ledamot
Uppdrag [] Ersattare
] Annat:
Nar blanketten ar ifylld skickar du den till
Karlskoga kommun, 1 Kansliavdelningen, 691 83 Karlskoga.
POSTADRESS FAKTURAADRESS TELEFON E-POSTADRESS PLUSGIRO
691 83 Karlskoga Fakturahantering 0586-610 00 kommunstyrelsen@karlskoga.se 12 27 80-0
BESOKSADRESS Box 50755 TELEFAX WEBBADRESS ORG NR
Katrinedalsgatan 2-4 202 71 Malmd 0586-530 50 www.karlskoga.se 212000-1991
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