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Viktigt att alltid fylla i alla uppgifter och att skriva tydligt!

Barnets namn

Personnummer (10 siffror)

Barnets namn

Personnummer (10 siffror)

Adress Telefon hem
Namn véardnadshavare 1 Arbetsplats Telefon arbete Mobiltelefon
Namn véardnadshavare 2 Arbetsplats Telefon arbete Mobiltelefon

e Det dr vardnadshavarens arbets-, studie- och restider som ligger till grund for barnets schema.

e Om schemat ir lika varje vecka, fyll i endast en vecka. Ar det ett flerveckorsschema fyll i endast det antal veckor som

géller.

e Nir schemats omfattning faststills ska inte semester och annan ledighet ldggas in i ett rullande schema.

e Nir vistelsetiden dndras till 6ver eller under 15 timmar, ska ett nytt schema och ldmnas.

I:l Barnet ir nyplacerat |:| Omsorgstiden blir kortare

[ ] Omsorgstiden blir lingre || Schemaperiod___veckor

Schemat géller fran och med

Ar Minad Datum

Ange datum for madndagenivecka I: .....................

Vecka 1 Vecka 2 Vecka 3

Dag Fr kl - Tom kl Dag Fr kl - Tom kl Dag Fr kl - Tom kl
Man - Man - Man -

Tis - Tis - Tis -

Ons - Ons - Ons -

Tors - Tors - Tors -

Fre - Fre - Fre -

Vecka 4 Vecka 5 Vecka 6

Dag Fr kl - Tom kl Dag Fr kl - Tom kl Dag Fr kl - Tom kl
Man - Man - Man -

Tis - Tis - Tis -

Ons - Ons - Ons -

Tors - Tors - Tors -

Fre - Fre - Fre -
Vardnadshavares underskrift: Datum:

Fylls i av rektor:

Snittid: timmar/vecka

Personals underskrift och datum

Stiftelsen Kungsportens Forskola
Kungséingsvigen 25

561 51 Huskvarna

036-38 97 62

Rektors underskrift och datum

2020.12.09




	Schemat gäller från och med 
	Datum
	Månad
	 År

