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Umsdkn um skoélavist vid leikskélann

AEskilegur dvalartimi fra kl. til k. Oskad er eftir ad leikskolavist hefjist / 20
Nafn barns Kennitala
Légheimili Sveitarfélag Simi
MOodir/Forrddamadur Kennitala Stada
Vinnustadur Vinnutimi Vinnusimi Netfang
Fadir/Forradamadur Kennitala Stada
Vinnustadur Vinnutimi Vinnusimi Netfang
Hjuskaparstada forrddamanns: Gift(ur) | | MOdir einsteed
| sambud Fadir einstaedur

Systkini: (Nafn og faedingarar)

parfnast barnid sérstakrar uménnunar vegna fotlunar eda veikinda? Nei 04, ef ja pa hverrar?

Hefur barnid verid i leikskola? Ja Nei Ef ja, pa hvada leikskdla?

Annad sem umsaekjandi vill taka fram

Upplysingar um sérstakar adstaedur er geetu vardad forgang ad leikskolavistun

Undirskrift

Mottekid:

Leikskolafulltrai Dagsetning

Byrjar i leikskola
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