
                SKOLVALSBLANKETT          
                                                                            val av förskoleklass 2012 

 

 

En blankett för varje barn 
Barnets efternamn och förnamn 

 

 

  Personnummer  

 

Utdelningsadress 

 

 

Postnr. Postadress 

 

Bostadstelefon 

 

                          

 

Förälder/sammanboende 

    

Moder/Maka/Sambo efternamn 

 

 

Förnamn Personnummer  Telefon till arbetet 

 

                 

 

 

Mobiltelefon 

 

 

Fader/Make/Sambo efternamn 

 

 

Förnamn Personnummer  Telefon till arbetet 

 

                  

 

 

Mobiltelefon 

 

 

Civilstånd 

 Gifta        Sambo     Ensamstående 

Vårdnadshavare om barnet ej är gemensamt 

 Kvinnan        Mannen 
 

 

Val av förskoleklass inför skolstart 2012-08-22 
                                 Skolans namn 

 

Förstahandsval: 

                                 Skolans namn 

 

Andrahandsval 
 

Önskas fritidshem (skolbarnomsorgsavgift faktureras enl. gällande taxa ) 

 Ja                Ange fr.o.m vilket datum _________________________________                                                              

 Nej 
 

Till skolskjutsberättigad: önskas skolskjuts? ( för info se www.ystad.se/skolskjutsar) 

 Ja                 Nej (vi löser transporten själv) 
 

Önskas modersmålsundervisning? 

 Ja       Språk: 
 

Övriga upplysningar/önskemål 

 

 

 

 
 

Underskrift (vid gemensam vårdnad skall båda vårdnadshavarna underteckna blanketten) 
Datum         Namnteckning 

 

 

Datum         Namnteckning 

 

 

 

 

Val till förskoleklass skall göras senast den 10 februari 2012 
          


