Helsingfors stad Protokoll 1(4)
Y~/ Svenska arbetarinstitutet
)

06.09.2016
Rektor

13 §
Beslut om beviljande av avsked, Min Young Lee

HEL 2016-009776 T 01 01 04 00
Beslut

Rektor beslutade utgaende fran Min Young Lees avskedsansdkan
bevilja henne avsked fran befattningen som vikarierande invandrarko-
ordinator fran den 1 september 2016.

Beslutsmotivering
Min Young Lee lamnade in sin avskedsansokan 18.8.2016.
Upplysningar
Enni Grundstrém, byrasekreterare, telefon: 0931049486
enni.grundstrom(a)arbis.hel fi

Sokande av andring

Omproévning, stadsstyrelsen

Postadress Besoksadress Telefon FO-nummer Kontonr
PB 5200 Dagmarsgatan 3 +358 9 310 49494 0201256-6
00099 HELSINGFORS STAD Helsingfors 00100 Telefax Moms nr

kansliet@arbis.hel fi www.hel.fi/arbis F102012566



Helsingfors stad

Protokoll 2 (4)

Y~/ Svenska arbetarinstitutet
)

Rektor

06.09.2016

ANVISNINGAR FOR SOKANDE AV ANDRING

1

ANVISNINGAR OM HUR MAN BEGAR OMPROVNING

13 § i protokollet.

Den som ar missnojd med beslutet kan framstalla en skriftlig begaran
om omproévning. Andring i beslutet far inte sbkas genom besvar hos
domstol.

Ratt att begara omprovning

Omprévning far begaras

— av den som ett beslut avser eller vars ratt, skyldighet eller fordel di-
rekt paverkas av beslutet (part)

— av kommunmedlemmarna

Den tid inom vilken omprovning ska begaras

Omprovning ska begéaras inom 14 dagar fran delfadendet av beslutet.

Begaran om omprdvning ska inlamnas till Helsingfors stads registra-
torskontor senast den bestamda tidens sista dag under registratorskon-
torets Oppettid.

En part anses ha fatt del av beslutet sju dagar efter att brevet avsan-
des, om inte nagot annat pavisas. En kommunmedlem anses ha fatt
del av beslutet nar protokollet har lagts fram offentligt.

Dagen for delfaendet raknas inte in i den bestdmda tiden. Om sista da-
gen av den bestamda tiden ar en helgdag, sjalvstandighetsdagen, fors-
ta maj, jul- eller midsommarafton eller en helgfri I6rdag far begaran om
omprovning inlamnas forsta vardagen darefter.

Omproévningsmyndighet

Omprovning begars hos Helsingfors stadsstyrelse.
Omprovningsmyndighetens kontaktuppgifter ar:

E-postadress:  helsinki.kijaamo@hel.fi
Postadress: PB10
00099 HELSINGFORS STAD
Faxnummer: (09) 655 783
Besoksadress: Helsingfors stads registratorskontor
Norra esplanaden 11-13

Postadress

PB 5200

00099 HELSINGFORS STAD
kansliet@arbis.hel fi

Besoksadress Telefon FO-nummer Kontonr
Dagmarsgatan 3 +358 9 310 49494 0201256-6

Helsingfors 00100 Telefax Moms nr
www.hel.fi/arbis F102012566



Helsingfors stad Protokoll 3(4)
Y~/ Svenska arbetarinstitutet

06.09.2016
Rektor
Telefonnummer: (09) 310 13700 (Allman forvaltning)
(09) 310 13701 (Stadsplanerings- och fastighetsvasendet)
(09) 310 13702 (Byggnads- och miljovasendet)
(09) 310 13703 (Bildningsvasendet)
(09) 310 13704 (Social- och halsovardsvasendet)
Registratorskontoret ar 6ppet mandag—fredag kl. 08.15-16.00.
Formen for och innehallet i begdran om omprévning
Begaran om omprovning ska goras skriftligt. Elektroniska dokument
uppfyller kravet pa skriftlig form.
| begaran om omprovning ska uppges
— det beslut som begaran om omprdvning galler
— hurdan omprévning som begars
— pa vilka grunder omprévning begars
— vem som begar omprovning
— pa vilka grunder den som begar omprdévning ar berattigad att gora
detta
— kontaktuppgifter till den som begar omprévning
Protokoll
Protokollsutdrag och -bilagor som hanfér sig till beslutet skickas pa be-
garan. Handlingar kan bestéllas fran Helsingfors stads registratorskon-
tor
Postadress BesoOksadress Telefon FO-nummer Kontonr
PB 5200 Dagmarsgatan 3 +358 9310 49494  0201256-6
00099 HELSINGFORS STAD Helsingfors 00100 Telefax Moms nr

kansliet@arbis.hel fi www.hel.fi/arbis F102012566



Helsingfors stad Protokoll 4 (4)
Y~/ Svenska arbetarinstitutet

06.09.2016
Rektor
Moa Thors
rektor
Beslutet ar elektroniskt undertecknat.
Protokollet har hallits offentligt framlagt pa Helsingfors stads registra-
torskontor (Norra esplanaden 11-13) 09.09.2016.
Postadress Besoksadress Telefon FO-nummer Kontonr
PB 5200 Dagmarsgatan 3 +358 931049494  0201256-6
00099 HELSINGFORS STAD Helsingfors 00100 Telefax Moms nr

kansliet@arbis.hel fi www.hel.fi/arbis F102012566



