
Tjänstgöringsintyg gällande Specialistutbildning 

Egenföretagare 

Med intyget skall bifogas beskrivning av verksamhetens huvudsakliga innehåll, samt resultatrapport från 
bokföringen för den tid som motsvarar arbetserfarenheten som efterfrågas. I resultatrapporten ska det tydligt 
framgå att arbetet varit inriktningsspecifikt. I den händelse att det finns flera anställda i verksamheten behöver du 
redovisa din egen andel av verksamhetens totala resultat. 

Förnamn Efternamn Personnummer

Adress Postnummer. Ort Telefon

Tjänst

Arbetsplats Befattning

Tjänstgöring fr. o. m. Anställningens omfattning
Heltid Deltid ________ %

Beskrivning av arbetsplatsen och huvudsakliga arbetsuppgifter:

Namn/Företag Organisationsnummer

Adress Postnummer. Ort Telefon

Kontaktperson E-post

Ovanstående intygas på heder och samvete

Ort och datum

Utfärdarens underskrift Namnförtydligande och titel

Skriv ut formulär
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