Landskrona siud

Ansodkan avser:

Utbildningsférvaltningen

Ansdkan om godkdnnande och ratt
till bidrag — fristaende forskola,
fritidshem eller annan pedagogisk
verksamhet

|:| Forskola Fritidshem |:|Annan pedagogisk verksamhet |:|Utbkning av befintlig verksamhet

1(3)

Pl t startdatum: Datum Verksamheten berdknas Datum:
anerat startdatum: vara i full drift fr o m:
Planerad omfattning av verksamheten:
Antal
Verksamhet: Antal Tidplan fram till full drift vid
vid datum
start- for full
datum | Antal Datum Antal Datum drift
avd/grupper
Forskola grupp
Barn
Fritidshem avd/grupper
Barn
Annan avd/grupper
pedagogisk
verksamhet barn
Utokning av befintlig verksamhet
Antal Tot antal
avdelningar/ Befintligt platser efter
Enhetens namn grupper antal platser utékning

P& Landskrona stads hemsida www.landskrona.se (blanketter/barnomsorg) hittar du riktlinjer och

policy som géller for godkannande och réatt till bidrag. Dar hittar du &ven dels vilka ersattningsbelopp
som galler och dels vilka rutiner som géller vid tillsyn av verksamheten samt protokoll vid tillsyn.

Undertecknad har tagit del av villkoren fér godkédnnande och forbinder sig som behérig firmatecknare att tillse att
verksamheten fortlopande uppfyller de villkor som Landskrona stad staller p& fristdende forskola, fritidshem eller pedagogisk
omsorg. Godkannande kan aterkallas om villkoren inte langre uppfylls, eller om verksamheten pa annat satt misskots.
Personuppgifter som du lamnar pa denna blankett kommer att registreras i vart datorsystem och anvéandas for drendets
hantering. Uppgifterna behandlas enligt personuppgiftslagen (PUL).

Namnunderskrift, behorig firmatecknare

Ort och datum

Namnfortydligande

Fullstandigt ifylld ansdkan med tillhérande bilagor skickas in till:
Landskrona stad, Utbildningsférvaltningen, 261 80 Landskrona.

Landskrona stad

Stadshuset

261 80 Landskrona
Bestdksadress Drottninggatan 7

Tfn 0418-47 00 00
Fax 0418-47 41 00
utb@landskrona.se
www.landskrona.se

Bankgiro 868-6123
Postgiro 12345-5
Org.nr 212000-1140



1. Huvudman

Huvudmannens namn

Organisationsform

Organisationsnummer/personnummer

Adress

Postadress

Telefon inkl rikthnummer

Mobiltelefon

E-postadress

2. Kontaktperson

Kontaktpersonens namn

E-postadress

Telefon inkl rikthnummer Mobiltelefon
3. Verksamhet

Namn pa planerad verksamhet

Adress Postadress

Registreringsbevis, bolagsavtal, féreningens stadgar, stiftelseférordnande eller annat bevis
som styrker vilken verksamhet som ska bedrivas och i vilket namn, bifogas.

4. Planerad omfattning av verksamheten

Verksamhet Antal Planerad aldersindelning | Antal barn
avdelningar/grupper

Forskola

Fritidshem

Annan pedagogisk
verksamhet

5. Pedagogisk idé/verksamhetsidé

5a/ Beskrivning av verksamhetens inriktning utifrdn laroplan, allmanna rad, kommunens styrdokument, skollag, FN:s

barnkonvention.
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5b/ Beskrivning hur verksamheten &rligen ska utvarderas.

6. Verksamhetens personal
Ange nedan vilken kompetens/uthildning som verksamhetsansvariga har

Utbildning/kompetens/examens- eller Tjanstgoéringsgrad Tid i barngrupp
uthildningsbevis/legitimation

Ange nedan vilken kompetens/utbildning som personalen har

Utbildning/kompetens/examens- eller Tjanstgoéringsgrad Tid i barngrupp
utbildningsbevis/legitimation

7. Lokaler

En forutsattning for att bedriva fristaende forskola, fritidshem eller annan pedagogisk
verksamhet ar att verksamheten har andamalsenligt lokaler. Bifoga ritning och i
forekommande fall hyreskontrakt och/eller bygg- och marklov.

Kort beskrivning av lokalen:

8. Finansieringsplan/ekonomisk kalkyl

En ekonomisk kalkyl dar intakter och kostnader for det forsta verksamhetsaret ska lamnas in i form
av en bilaga till ansdkan.
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