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SCHEMA 
barnomsorg 

 

 Blankettanvisning 
Vårdnadshavarnas arbetstid och barnets vistelsetid måste 
anges. Barnets vistelsetid fastställs utifrån föräldrarnas 
arbetstid + restid. Vid gemensam vårdnad anges arbetstid 
för ev. maka/make/sambo till vårdnadshavare. 
OBS: Uppgifterna ska vara  inlämnade senast den 15:e 
månaden innan de ska börja gälla, för att ändringarna ska 
hinna  registreras. 

Skickas till: 
Hällefors kommun 
Förskola och fritidshem 
712 83 Hällefors 

 

Blanketten insändes på grund av Schemat gäller from datum 

 Barnet är nyplacerat           Ändring av arbetstider        

Personuppgifter 
Barnets efternamn och tilltalsnamn 

 
Personnummer (ååmmdd-xxxx) 

 
Barnets efternamn och tilltalsnamn Personnummer (ååmmdd-xxxx) 

 
Vårdnadshavarens tel bostaden 

 
Vårdnadshavarens tel arbetet 

 

Barnets  schema (obligatoriska uppgifter)  
Ange datum för  måndag vecka 1  Ange hur många veckor schemaperioden omfattar 

 

V 1 
Vårdnadshavare arbtid Vårdnadshavare arbtid Barnets vistelsetid 

V 2 
Vårdnadshavare arbtid Vårdnadshavare arbtid Barnets vistelsetid 

From Tom From Tom From Tom From Tom From Tom From Tom 

Må       Må       

Ti       Ti       

On       On       

To       To       

Fr       Fr       
 
 
 

V 3 
Vårdnadshavare arbtid Vårdnadshavare arbtid Barnets vistelsetid 

V 4 
Vårdnadshavare arbtid Vårdnadshavare arbtid Barnets vistelsetid 

From Tom From Tom From Tom From Tom From Tom From Tom 

Må       Må       

Ti       Ti       

On       On       

To       To       

Fr       Fr       
 
 
 

V 5 
Vårdnadshavare arbtid Vårdnadshavare arbtid Barnets vistelsetid 

V 6 
Vårdnadshavare arbtid Vårdnadshavare arbtid Barnets vistelsetid 

From Tom From Tom From Tom From Tom From Tom From Tom 

Må       Må       

Ti       Ti       

On       On       

To       To       

Fr       Fr       
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