
                                  ANMÄLAN OM BARNOMSORG 
Töreboda kommun                                           Blanketten insändes 4 månader före önskat placeringsdatum 
Barnomsorgen                         Fyll i alla önskade uppgifter – vi behöver dem för planering 
Box 34                                                                     och som ett underlag för placering av ditt barn. 
545 21  Töreboda   
 
Barnets namn                             (efter- och förnamn)                          Modersmål              Personnummer 
 
                                                                                                                                  
Gatuadress                                                                                                                      Telefon bostaden 
 
 
Postnr                                         Postadress 
 
 
Moder/maka/sambo                                                                                                           Personnummer 

                                                                              Vårdnadshavare   JA    NEJ                                            
Arbetsgivare/skola                                                    Yrke                                                  Tfn arb/skola     ankn 
 
 
Fader/make/sambo                                                                                                           Personnummer 

                                                                              Vårdnadshavare   JA    NEJ                                            
Arbetsgivare/skola                                                    Yrke                                                  Tfn arb/skola     ankn 
 
 
Civilstånd/samboförhållande           Gifta                    Sambo             Ensamstående       

                                                                    
Vid gemensam vårdnad där föräldrarna inte bor ihop uppge även den förälderns namn och adress: 
 
 
Övriga barn i familjen                                                                                                        Personnummer 
 
 
 
 
 
 
 
 
Preliminärt tillsynsbehov/vecka     5 – 15 tim        16 – 25 tim       26 – 35  tim       36 -   tim 

                                                                    
Placering önskas fr.o.m:  
 
(Datum från arbete/skolstart  inkl.  14 dagar inskolning) 
Önskemål om placering                Förskola                                  Fritidshem  

                                                                                   
Övriga önskemål och viktiga upplysningar (ev. allergier och dyl.) 

 

 

Riktigheten av ovan angivna uppgifter intygas. 
De uppgifter du lämnar, samt ev sådana uppgifter som kommer från folkbokföringsmyndigheten, kommer att föras in i en databas, för att 
kommunen skall kunna använda uppgifterna vid köplacering och avgiftsdebitering. Uppgifterna kommer att behandlas i enlighet med 
bestämmelserna i Personuppgiftslagen. 
 
Ort och datum                                    Vårdnadshavarnas underskrift 
 
………………………………….                   ………………………………………………………………………………………. 
 
………………………………….                   …………………………………………….………………………………………… 
 
Barnomsorgens anteckningar 
Förskola/fritidshem                              Placerad fr.o.m.                                                               Upphör t.o.m. 
 

 

 

 

 

 



 

VIKTIG INFORMATION ANGÅENDE ANMÄLAN TILL 

 TÖREBODA KOMMUNS BARNOMSORG 
 
 
Behov av barnomsorg ska anmälas 4 månader före det datum du önskar få ditt barn placerat inom 
den kommunala barnomsorgen. 
Det innebär att du kan beräkna att få barnomsorg tidigast ca 4 månader efter anmälan. 
När anmälan är registrerad i kommunens barnomsorgssystem kommer en köbekräftelse att sändas ut 
för kontroll att angivna uppgifter är korrekta. 
 
 
 
Vid anmälan ska önskat placeringsdatum samt tillsynsbehov anges. 
I de fall arbetstiderna inte är kända ska ändå en uppskattning göras av tillsynsbehovet då det ligger 
till grund för var du får ditt barn placerat. 
Tillsynsbehovet ska motsvara föräldrars/förälders arbets- eller studietid, skälig gång-/restid  
till och från arbetet, samt lämnings- och hämtningstid.  
 
Om någon av föräldrarna saknar arbete eller är föräldraledig: 
När en förälder är arbetslös, och står till arbetsmarknadens förfogande, och är aktivt arbetssökande, 
har man rätt till förskoleverksamhet med 15 timmar i veckan. 
Barn till föräldralediga med yngre syskon har rätt till förskoleverksamhet med 15 timmar i veckan. 
 
Har barnet behov av förskoleverksamhet av andra orsaker än föräldrars arbete/studier ska ansökan 
om detta göras till rektor, telefon 0506/20557. 
 
 
Om behov av plats inte längre föreligger vid önskat placeringsdatum, eller om 
placeringsdatum samt tillsynsbehov ändras, ska anmälan göras till barnomsorgen. 
Observera att vi beräknar handläggningstiden till ca 4 månader före aktuellt 
placeringsdatum. 
 
 
 
 
 

VERKSAMHETSFORMER 
 
Förskolorna tar i huvudsak emot barn 1-6 år. 
Storleken på grupperna varierar. Antalet barn är beroende av ålder och vistelsetider. 
På varje avdelning arbetar förskollärare och barnskötare. 
 
Fritidshemmen tar emot barn 6-12 år. På fritidshemmen arbetar fritidspedagoger, förskollärare och 
barnskötare. 
 
 


