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Korttidsboende och vaxelvard Datum:
Efternamn Férnamn (tilltalsnamn) Personnummer (10 siffron
Hemadress (H) Kontaktperson Telefonnummer
Postnummer Postadress Portkod
Skola/verksamhet (S/V) Kontaktperson Telefonnummer
Adress Postnummer Postadress
Fritids (F) Kontaktperson Telefonnummer
Adress Postnummer Postadress
Korttidshem/alternativ adress (K/A) Kontaktperson Telefonnummer
Adress Postnummer Postadress
Giltiohetstid fr.o.m. Giltiahetstid t.0.m.
|:| Jamna veckor D Udda veckor
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. er N Hamtas | Aker
Datum | aker | Medf | .. |Medf | klockan | Datum | aker | Medf a0 | Medf
fran till (Ilamnas) fran klockan | till Fordonskrav
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Rullstol, manuell

Rullstol, eldriven
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Elmoped
(promenadscooter)

Barnvagn

1 medakande/assistent

|
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Krav pa utrustning

[
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Bestallande enhet

Fakturaadress/forvaltnina
Utbildningsforvaltningen

Balteskudde

Liggande transport/bar

Dubbelbemanning

||

||

Namn Enhet

Ersattning och skolplikt
Adress KST

1287
Postnr. nostadress Adress

Kund-ID STH117

Telefonnummer

Postnr. nostadress

106 42 Stockholm

E-postadress

Referens-ID (e-faktura)

1287

Trappklattrare
Medgivande
Ja |Nej
OK att lamna
resendren ensam? I:‘ I:'
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