# Lindgardsskolan

1.PERSONUPPGIFTER

maka/partner/sambo make/partner/sambo
Namn: Namn:
Personnummer: Personnummer:
Mobiltelefon Mobiltelefon
Arbetsgivare: Arbetsgivare:
Arbetstider: Arbetstider:
Hemadress: Telefon:

2.INKOMSTUPPGIFTER (alla inkomster i kronor brutto/manad)
maka/parner/sambo make/partner/sambo

Lon

Studiemedel/utbildnings bidrag
Underhallsstod

Pension

Ovriga inkomster ( se bilaga)
Summa inkomster

3.PLACERADE BARN (OBS! Aven barn placerade inom kommunal barn-/skolbarnomsorg méste anges nedan)

Namn: Personnummer (10 siffror) | Placerad vid Snittid tim/v

Vardnad: [ Jgemensam [ Jenskild

Barnet/barnen har dubbelt boende; [ ]Ja [ ] Nej

Anmaélan av férandringar. Férandringar betréffande barnomsorgshehov och lamnade inkomstuppgifter ska omgaende
anmélas. Schemaandringar for barn gors pa separat blankett till respektive avdelning. Ratten till barnomsorgsplats upphor
om avgift ej erlagts inom foreskriven tid, sdvida inte sarskilda skal féreligger. Uppsagningstid for barnomsorgsplats ar

en (1) manad. Avgift tas ut under hela uppsagningstiden oavsett om platsen utnyttjas eller gj.

Lagring av uppgifter. Av administrativa skal lagras ovanstaende uppgifter i vart datasystem. Personuppgiftsansvarig ar
Anna-Lena Karlstrom . Om ytterligare information 6nskas om hur uppgifterna behandla, kontakta Anna-Lena Karlstrom
0223-434 49.

Ovanstaende inkomstuppgifters riktighet intygas och villkor godkannes

Ort och datum Ort och datum

'Unde'r'skrift,. 'maka/bértnérléémbo """""" 'Unde'r'skrift, 'haka/partner/s'arribo """"
Lindgardsskolan Fax: 0223-434 67 SvenSka kyrkan l=l
Box 2012 Exp: 0223-434 49 VASTANFORS VASTERVALA

737 02 Fagersta Hemsida: www.lindgardsskolan.nu

E-post: lindgardsskolan.fagersta@svenskakyrkan.se




