
  Ansökan om plats i förskola,  
  familjedaghem och/eller 
   skolbarnomsorg 
  1(2) 

 
Postadress  Telefon Telefax E-post Webbplats 
Bollebygds kommun  033-231300 (vxl) 033-231428 barnochutbildning@bollebygd.se www.bollebygd.se 
Barn- och utbildnings-      
förvaltningen 
517 83 Bollebygd 

 
 
 
 
 
Barnet/barnen ansökan avser 
Barn 1 (för- och efternamn) 

 
Personnummer 

Barn 2 (för- och efternamn) 

 
Personnummer 

Barn 3 (för- och efternamn) 

 
Personnummer 

Gatuadress 

 
Telefon (bostad) 

Postnummer Postadress 

 
Make/sambo, för- och efternamn Personnummer 

 
Arbetsgivare/skola 

 
Telefon (arbete/skola) 

Maka/sambo, för- och efternamn Personnummer 

 
Arbetsgivare/skola 

 
Telefon (arbete/skola) 

Civilstånd 
 

 Gifta         
 
 Sambo    

 
 Ensamstående 

 

 

 
Önskad enhet/verksamhet (x eller namn) 
Alt Förskola 

 
Familjedaghem Fritidshem Familjefritidshem 

1 

 
    

2 

 
    

3 

 
    

Önskemål försöker vi tillgodose, men kan inte garanteras. 
 
 
Placering 
Önskas fr o m  

 
Annat modersmål än svenska (ange vilket) 

Behov av omsorgstid: 
 
Beräknad vistelsetid tim/vecka: _______________ 
 
 

 Dag 
 

 Natt 
 

 

 Helg 
 

 Före 06.30 
 

 Efter 17.30 

 
  Endast lov och studiedagar (gäller fritidshem) 
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Postadress  Telefon Telefax E-post Webbplats 
Bollebygds kommun  033-231300 (vxl) 033-231428 barnochutbildning@bollebygd.se www.bollebygd.se 
Barn- och utbildnings-      
förvaltningen 
517 83 Bollebygd 

 
 
 
 
 
Övriga upplysningar (ex allergier, sjukdom) 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Upplysning om PUL 
I syfte att administrera/handlägga ansökan kommer av dig lämnade personuppgifter att 
registreras och behandlas i enlighet med bestämmelserna i Personuppgiftslagen 
(1998:204) 
 
 
Underskrift  
Ort och datum 

 
Maka/sambo underskrift  

 
Make/sambo underskrift 

 
 
 


