RAPNINGARSAMNINGUR

Fyrirteeki Kennitala

Heimilisfang Simi

Upplysingar um starfsmann

Nafn Kennitala
Logheimili Simi
Adsetur,ef annad Simi
Nanasti adstandandi Simi

Menntun/réttindi

Starfssvid
Starfsheiti/stutt lysing & starfi

Vinnustadur []Vinna & mismunandi vinnustédum | Fyrsti starfsdagur

Vinnutimi
[JFullt starf 100% [] Hlutastarf % []Skv. kjarasamningi []Skv. samkomulagi
[]Dagvinna/ [] vaktavinna klst. & dag/viku fra k. til KI.
[CIFost yfirvinna kist. & dag/viku | Annad

Laun
[1Skv. kjarasamningi ] samkv. samkomulagi Laun kr./mén. Launafl./Launaprep

Dagvinna kr./Klst. L_lAarar greidslur

Yfirvinna kr./Kist.
[]Vaktadlag [_]Samkv. kjarasamningi L1 Annas % & timanum fra/til:
L_IB6nus / premia skv. L_IHIunnindi
LI Akvasisvinna. kr./einingu

Greidslufyrirkomulag |_|Manadarlega _[1/2manadarlega [ ITveggja vikna [ [Vikulega

1 Avisun L1A reikning starfsmanns nr. ] Peningar

R&dningartimi
[IOtimabundinn I Timabundinn fra til og lykur pa radningu an uppsagnar.
[_IR4dning til sérstaks afmarkads verkefnis sem er og lykur radningu pa an uppsagnar.

Uppsagnarfrestur, orlof og veikindagreioslur
[_Isamkvemt kjarasamningi  [[_]Sérakvaesi

Aunnin réttindi
|]_|Mi6a6 vid fyrri rddningu hja fyrirteekinu ar man ||_|Mi6a6 vid starfsgrein &r man ar méan [L_lAnnad

Kjarasamningur
Um réttindi og skyldur fer ad 66ru leyti skv. kjarasamningi

Lifeyrissjodur Stéttarfélag

Onnur atridi

L_Isbr.fylgiskj.

Stadur Dags.

Undirskrift vinnuveitanda Undirskrift starfsmanns
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