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W Huddinge SCHEMA oo

Fritidshem

Avgiften for skolbarnsomsorgen styrs av foraldrarnas Skickas till:
inkomster och eventuella syskonrabatter. Fér att Barnets skola
fritidshemmen ska kunna planera sin verksamhet och personal

pa basta sétt, behover de veta vilka omsorgstider Ditt/Ert barn

kommer att ha.

Enligt Huddinge kommuns regler for skolbarnsomsorg skall

barnets omsorgstid utga fran foraldrarnas

arbetstid/studieomfattning.

Elev

Efternamn, férnamn barn 1 Personnummer (10 siffror)

Efternamn, férnamn barn 2 Personnummer (10 siffror)

Skola Antal schemaveckor

Schema Vecka 1

Dag Omesorg fore skoltid Omsorg efter skoltid Timmar

Mandag - -

Tisdag - -

Onsdag - -

Torsdag - -

Fredag - -

Summa 0,00

Schema Vecka 2

Dag Omsorg fore skoltid Omsorg efter skoltid Timmar

Mandag - -

Tisdag - -

Onsdag - -

Torsdag - -

Fredag - -

| Summa 0,00

Underskrift Om behovet av omsorgstid &ndras ska en ny blankett fyllas i och lamnas in till skolans expedition.

Datum Namnteckning vardnadshavare 1 Namnteckning vardnadshavare 2

Datum Namnfortydligande Namnfortydligande

OBS! Vid tva vardnadshavare kravs badas underskrift

Huddinge kommun hanterar personuppgifter enligt dataskyddsférordningen (GDPR). Inom barn- och utbildningsférvaltningen &r férskolendmnden, grundskolenamnden respektive
gymnasiendmnden ansvariga for att personuppgifter behandlas och skyddas i enlighet med férordningen. Mer information finns pa huddinge.se/gdpr.
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