Kartotekskort

Afleveres til personalet pa ngdpasningsstedet

Barn

Fulde navn

Adresse

Skole

Evt. mobil

Cpr.nr

Evt. allergier eller andre
saerlige forhold om
barnet

Mor

Fulde navn

Adresse

Arbejdssted

TIf. til arbejde

Mobil

Har foraeldremyndighed

JA:
NEJ:

Far

Fulde navn

Adresse

Arbejdssted

TIf. til arbejde

Mobil

Har foraeldremyndighed

JA:
NEJ:

Evt. andre kontaktpersoner

Navn

TIf:

Navn:

TIf:

Pasningsbehov | Ankomst kl.

Afhentning Kkl.

M3 selv ga hjem

Mandag 16/3

Tirsdag 17/3

Onsdag 18/3

Torsdag 19/3

Fredag 20/3

Mandag 23/3

Tirsdag 24/3

Onsdag 25/3

Torsdag 26/3

Fredag 27/3

Dato:

Foraeldreunderskrift:

SLAGELSE

KOMMUNE
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