
    

 
 

 
 

  
  

 
  

       

       

       

       

       

       

       

  

  

 

  

       

       

      

 

   

         

        

  

      

  

  

  
 

  

  

  

    

   
   

 
  

  
   

 

Barn- och utbildningsförvaltningen 

Skickas eller lämnas till: 
Västerviks kommun 
Barn- och utbildningskontoret 
593 80 Västervik 

Anmäl behov av omsorg för barn med vårdnadshavare i 

samhällsviktig verksamhet 
Vårdnadshavare 

Förnamn 

Efternamn 

Adress 

E-postadress 

Personnummer 

Telefon 

Mobiltelefon 

☐ Jag vill bli notifierad via e-post 

☐ Jag vill bli notifierad via sms 

Barn 

Förnamn 

Efternamn 

Personnummer 

Ditt barns nuvarande placering 

Förskola, skriv förskolans namn 

Skola F-6, skriv skolans namn 

Omsorg obekväm arbetstid, kvällar, nätter och helger 

☐ Älvdansen ☐ Solkullen 

☐ Omsorg inom LSS, Tallbacken 

☐ Mitt barn har ingen placering just nu 

Här fyller du i vilka tider du oftast skulle behöva omsorg vid en stängning av ordinarie 
förskola, grundskola, fritidshem och pedagogisk omsorg. Det är möjligt att fylla i fler än 
ett alternativ. Du måste välja minst 1 alternativ. 

☐ Dagtid (06.00-18.30) 

☐ Kvällstid / nattetid (17.00-07.30) 

☐ Helger med start fredag klockan 17.00 till måndag klockan 07.30 

Information om hur Västerviks kommun hanterar personuppgifter 
När du fyller i den här blanketten kommer barn- och utbildningsförvaltningen att behandla personuppgifter om dig. Syftet med 
behandlingen är att kunna utföra våra tjänster och fullgöra våra skyldigheter mot dig. Personuppgiftsbehandlingen sker i enlighet med 
dataskyddsförordningen. 

Läs mer om hur Västerviks kommun hanterar personuppgifter på www.vastervik.se/hantering-personuppgifter eller ring till kommunens 
växel på 0490-25 40 00. 

http://www.vastervik.se/hantering-personuppgifter
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