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Upps'eigning av plats

Skolbarnomsorg

Dagens datum :

Fran detta datum ska uppsidgningen gilla:

Elevens namn:

Adress:

Personnummer, (4 sista ej nodvindigt):

Vardnadshavares namn:

Telefon dagtid, Vardnadshavare 1:

Telefon dagtid, Vardnadshavare 2:

Ovrigt:

Uppscdigning av plats skall ske senast tva manader fore planerad avslutningstidpunkt.



