| Skriv ut formular I

ANSOKAN
| FORSKOLEKLASS/GRUNDSKOLA/FRITIDSHEM |
ANNAN KOMMUN AN VILKEN BARNET AR

FInsPANG FOLKBOKFORT
Elevens efternamn och
fullstandiga fornamn
Adress Postnr, postadress
Personnummer Folkbokforingskommun
VARDNADSHAVARE 1
Vardnadshavarens Telefon dagtid Telefon kvallstid
efternamn och férnamn
|Adress Postnr, postadress
VARDNADSHAVARE 2
Vardnadshavarens Telefon dagtid Telefon kvallstid
efternamn och férnamn
Adress Postnr, postadress
Onskemal om forskoleklass/ .. . .
grundskola, skolans namn Onskemal om fritidshem
Mottagande Skolar/lasar/termin/datum
Kommun f rom - tom

Skal till ansokan (om inte utrymmet racker skriv gérna pa separat papper)

Kom ihag att meddela Finspangs kommun ndr plats erhalles samt att skicka in
inkomstuppgift och tillsynstid. Du som vardnadshavare har ansvar for att meddela
forandringar till din hemkommun.

Underskrift/-er (vid gemensam vardnad maste bada vardnadshavarna skriva under)

Ort och datum |:| Jag ar ensam vardnadshavare

Vardnadshavare 1 Vardnadshavare 2

De uppgifter som Du limnar, samt ev sadana uppgifter som kommer fran folkbokforingsmyndigheten,
kommer att foras in i kommunens dataregister. Uppgifterna kommer att behandlas i enlighet med
bestaimmelserna i datalagen och personuppgiftslagen.

Skicka ansodkan till ansvarig for mottagande verksamhet
Exempelvis: Kommunal verksamhet, friskola etc.

Postadress FINSPANGS KOMMUN | 612 80 Finspéng | Besoksadress Bergslagsvigen 13-15
Telefon 0122-850 00 | Fax 0122-850 33 | Webbplats www.finspang.se | E-post kommun@finspang.se



YTTRANDE FRAN MOTTAGANDE VERKSAMHET

|:| Ansokan beviljas from
|:| Forskoleklass

|:| Grundskoleklass

|:| Fritidshem

I:lAnsékan avslas enligt nedanstdende motivering

dock Iangst tom

Datum Beslutande

Telefon

Ansdkan atersdndes efter yttrande till Sektor barn-och ungdom, 612 80

Finspangs kommun

BESLUT I MOTTAGANDE KOMMUN

DAnsékan beviljas from

|:|Anst')kan avslas enligt nedanstdende motivering

Kommun

Datum Beslutande

Telefon

BESLUT | FOLKBOKFORINGSKOMMUNEN

DAnsékan beviljas from
DFérskoleklass

|:| Grundskoleklass
DFritidshem

DAnsékan avslas enligt nedanstdende motivering

dock Tangst tom

Datum Beslutande

Telefon

Postadress FINSPANGS KOMMUN | 612 80 Finsping | Besoksadress Bergslagsvigen 13-15
Telefon 0122-850 00 | Fax 0122-850 33 | Webbplats www.finspang.se | E-post kommun@finspang.se




Kom ihåg att meddela Finspångs kommun när plats erhålles samt att skicka in inkomstuppgift och tillsynstid. Du som vårdnadshavare har ansvar för att meddela förändringar till din hemkommun.
Underskrift/-er (vid gemensam vårdnad måste båda vårdnadshavarna skriva under)
Ort och datum
 Jag är ensam vårdnadshavare
Vårdnadshavare 1
Vårdnadshavare 2
VÅRDNADSHAVARE 1
VÅRDNADSHAVARE 2
De uppgifter som Du lämnar, samt ev sådana uppgifter som kommer från folkbokföringsmyndigheten, kommer att föras in i kommunens dataregister. Uppgifterna kommer att behandlas i enlighet med bestämmelserna i datalagen och personuppgiftslagen.
Skicka ansökan till ansvarig för mottagande verksamhet Exempelvis: Kommunal verksamhet, friskola etc.       
C:\Documents and Settings\hanss\Skrivbord\logga.bmp
ANSÖKAN
FÖRSKOLEKLASS/GRUNDSKOLA/FRITIDSHEM I
ANNAN KOMMUN ÄN VILKEN BARNET ÄR
FOLKBOKFÖRT 
            Postadress FINSPÅNGS KOMMUN | 612 80 Finspång | Besöksadress Bergslagsvägen 13-15
    Telefon 0122-850 00 | Fax 0122-850 33 | Webbplats www.finspang.se | E-post kommun@finspang.se
 
Ansökan beviljas from 
Ansökan avslås enligt nedanstående motivering
Förskoleklass 
Grundskoleklass
Fritidshem
dock längst tom
Datum 
Beslutande
Telefon 
Ansökan återsändes efter yttrande till Sektor barn-och ungdom, 612 80 
Finspångs kommun
BESLUT I FOLKBOKFÖRINGSKOMMUNEN
BESLUT I MOTTAGANDE KOMMUN
Ansökan beviljas from 
Ansökan avslås enligt nedanstående motivering
Kommun
Datum 
Beslutande
Telefon 
Ansökan beviljas from 
Ansökan avslås enligt nedanstående motivering
Förskoleklass 
Grundskoleklass
Fritidshem
dock längst tom
Datum 
Beslutande
Telefon 
YTTRANDE FRÅN MOTTAGANDE VERKSAMHET
            Postadress FINSPÅNGS KOMMUN | 612 80 Finspång | Besöksadress Bergslagsvägen 13-15
    Telefon 0122-850 00 | Fax 0122-850 33 | Webbplats www.finspang.se | E-post kommun@finspang.se 
Handläggare
Helenawa
Brev Humanistiska
helenawa
21
Microsoft Office Word
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2009-12-17 10:54:00
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388
2
192
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Finspångs kommun
81408
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