o TOFTHAGA

FORSKOLA OCH SKOLA

Ansokan om skolgang till Tofthagaskolan

Datum for ansokan:
[J Jag/vi ansoker om skolgang for mitt/vart barn frén och med: ~ /  /

[J Jag/vi ansoker om fritidshemsplats for mitt/vart barn frin ochmed:  / /

[J Jag/vi ansoker om avgiftsbelagd skolskjuts for mitt/vart barn frén och med: /|

(observera att skolskjuts erbjuds i man av plats/tillgidnglighet)

Barnets fullstindiga namn:
Barnets personnummer:
Adress:
Véardnadshavare 1 Véardnadshavare 2
Namn: Namn:
Adress (om annan &n ovanstéende) Adress (om annan én ovanstéende)
Mailadress: Mailadress:
Telefonnummer: Telefonnummer:
Ort och datum Ort och datum

vardnadshavares underskrift vardnadshavares underskrift



	Ansökan om skolgång till Tofthagaskolan​ 

