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Anmälan kränkande särbehandling och/eller trakasserier 

Anmälan avser:  Samarbetsproblem/konflikt  Sexuella trakasserier
 Trakasserier Kränkande särbehandling

För definitioner se Rutin vid kränkande särbehandling och trakasserier
Anmälan lämnas till närmsta chef eller chefens chef.

Namn på anmälare: _________________________________ 

Tidpunkt för händelsen/- erna 

------------------------------------------------------------------------------------------------------- 

Ungefär hur många gånger har det inträffat?  

------------------------------------------------------------------------------------------------------- 

Under vilken period har det pågått? 

------------------------------------------------------------------------------------------------------- 

Vem har kränkt alt trakasserat? 

------------------------------------------------------------------------------------------------------- 

Beskriv händelserna, platsen, sammanhanget t.ex. möte, vilka som var närvarande, vad sa eller gjorde den som 
kränkte/trakasserade? Beskriv så tydligt och konkret som möjligt på vilken grund anmälan görs.  

------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------ 

------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------ 

------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------ 

------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------ 

------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------ 

------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------ 

------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------ 

------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------ 

------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------ 

------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------ 
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------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------ 

------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------ 

------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------ 

------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------ 

------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------ 

------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------ 

------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------ 

------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------ 

------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------ 

------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------ 

------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------ 

------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------ 

------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------ 

------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------ 

------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------ 

------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------ 

------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------ 

------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------ 

------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------ 

------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------ 

------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------ 

------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------ 

------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------ 

------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------ 

Om du behöver beskriva ärendet ytterligare kan du istället för att beskriva det i detta formulär lägga in 
hela beskrivningen i till exempel ett Word-dokument. 
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