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ANSOKAN OM MORGON / EFTERMIDDAGSVARD
FOR BARN i FORSKOLAN

Barnets uppgifter

Namn Personbeteckning

Adress telefon

Forskolans namn

Vardnadshavarnas uppgifter

tel. e-post-address

Morgon/ eftermiddagsverksamhet som s6ks

Behovet av morgon- och eftermiddagsvard for férskolbarnet bérjar:

20

|:| Vi behéver morgonvard ( fore k1.9.00 )

|:| Vi behover eftermiddagsvard (efter kl.13.00 )

Antalet dagar/vecka (vilka dagar)

Planerad tidpunkt fér narvaro kl.

AVGIFTEN FOR FORSKOLEBARNENS FOR-OCH EFTERMIDDAGSVARD BASERAR SIG PA FAMILIENS INKOMSTER

Ytterligare uppgifter

Ovrigt vi behéver veta ang&ende varden

Uppsagning / Avgift

Uppsagningen av reserverad plats gors i god tid innan ifrdgavarande manads bérjan.

Avgiften for forskolebarnens for-och eftermiddagsvard baserar sig pa familjens inkomster. Inkomstuppgifter lamnas
till Ann-Britt Mannfolk el Annika Heikkild, Familjecentret, Lappfjardsvagen 10, 64100 Kristinestad.

Malsmans namnteckning ___ / 20

Ansokan returneras till Annika Heikkila, Familjecentret, Lappfjardsvagen 10, 64100 Kristinestad eller till férskolan.

Ansokan mottagen
Datum
/ 20 Mottagen av




