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[bookmark: bkmStart]UTKAST Bilaga 2 - formulär för redovisning av Villkorens efterlevnad vid arbetets påbörjan 

[Bilagan fylls i av leverantören]

	Namn och diarienummer på avtal:
	Ange diarienummer
	Upphandlande organisation:
	Ange myndighet/enhet
	Leverantörens namn:
	Ange leverantör
	Organisationsnummer:
	Ange organisationsnummer
	Kontaktuppgifter till ansvarig person hos Leverantören avseende de arbetsrättsliga villkoren:
	Ange kontaktuppgifter
	Datum för redovisning:
	Ange datum

Redovisning av Leverantörens efterlevnad av Villkoren: 
[Om det är fler yrkeskategorier och kollektivavtal som aktualiseras ska det framgå. Kopiera texten nedan och ange nivåer för varje yrkeskategori för sig.]

Ange yrkeskategori: Skriv här

☐ Tillämpar Villkoren (utan att vara bunden av det kollektivavtal som ligger till grund för Villkoren)

☐ Bunden av och tillämpar det kollektivavtal som ligger till grund för Villkoren eller ett lokalt avtal som bygger på detta avtal

☐ Bunden av och tillämpar ett centralt kollektivavtal som tillämpas i hela Sverige på motsvarande arbetstagare i den aktuella branschen eller ett lokalt avtal som bygger på detta avtal
Vilket kollektivavtal tillämpas: Skriv här
Vilka är parter i tillämpat avtal: Skriv här
Avtalets giltighetstid: Skriv här
Avtalets nivåer för lön, semester och arbetstid: Skriv här

☐ Tillämpar (utan att vara bunden) villkor för lön, semester och arbetstid i ett centralt kollektivavtal som tillämpas i hela Sverige för motsvarande arbetstagare i den aktuella branschen 
Vilket kollektivavtal tillämpas: Skriv här
Vilka är parter i tillämpat avtal: Skriv här
Avtalets giltighetstid: Skriv här
Avtalets nivåer för lön, semester och arbetstid: Skriv här

☐ Leverantören är en arbetsgivare som omfattas av en utstationeringssituation och tillämpar de villkor för lön, semester och arbetstid som gäller enligt lagen (1999:678) om utstationering av arbetstagare.
☐ Utstationerad arbetskraft har anmälts till Arbetsmiljöverkets register.
Beskriv: Vilka nivåer för lön, semester och arbetstid som tillämpas: Skriv här
Hur säkerställs att eventuella underleverantörer som direkt medverkar i fullgörande av kontraktet uppfyller Villkoren? 
Leverantören ansvarar för underleverantörens arbete som för eget. Hur säkerställer Leverantören att underleverantören/-er uppfyller villkoren? Beskriv: Fritext: t.ex. genom en klausul eller dylikt i underleverantörsavtal, riskbedömningar, kontroller
Redovisning av hur eventuella underleverantörer som direkt medverkar till fullgörande av kontraktet uppfyller Villkoren: 
[Om det är flera underleverantörer, yrkeskategorier och kollektivavtal som aktualiseras ska det framgå. Kopiera texten nedan och ange underleverantör samt nivåer för varje yrkeskategori för sig.]

Ange underleverantör: Skriv här
Ange yrkeskategori: Skriv här
Beskriv hur det säkerställs att underleverantören tillämpar Villkoren: Skriv här

☐ Tillämpar Villkoren (utan att vara bunden av det kollektivavtal som ligger till grund för Villkoren)

☐ Bunden av och tillämpar det kollektivavtal som ligger till grund för Villkoren eller ett lokalt avtal som bygger på detta avtal

☐ Bunden av och tillämpar ett centralt kollektivavtal som tillämpas i hela Sverige för motsvarande arbetstagare i den aktuella branschen eller ett lokalt avtal som bygger på detta avtal
Vilket kollektivavtal tillämpas: Skriv här
Vilka är parter i tillämpat avtal: Skriv här
Avtalets giltighetstid: Skriv här
Avtalets nivåer för lön, semester och arbetstid: Skriv här

☐ Tillämpar (utan att vara bunden) villkor för lön, semester och arbetstid i ett centralt kollektivavtal som tillämpas i hela Sverige för motsvarande arbetstagare i den aktuella branschen 
Vilket kollektivavtal tillämpas: Skriv här
Vilka är parter i tillämpat avtal: Skriv här
Avtalets giltighetstid: Skriv här
Avtalets nivåer för lön, semester och arbetstid: Skriv här

☐ Leverantören är en arbetsgivare som omfattas av en utstationeringssituation och tillämpar de villkor för lön, semester och arbetstid som gäller enligt lagen (1999:678) om utstationering av arbetstagare 
Beskriv vilka nivåer för lön, semester och arbetstid som tillämpas: Skriv här
☐ Utstationerad arbetskraft har anmälts till Arbetsmiljöverkets register.
Avtalets nivåer för lön, semester och arbetstid: Skriv här

Upphandlingsmyndigheten
Adress: Box 1194, SE-171 23 Solna  I  Besöksadress: Svetsarvägen 10, Solna
Telefon: 08-586 21 700  I  E-post: info@uhmynd.se  I  upphandlingsmyndigheten.se
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