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Inkomstuppgifter för barnomsorgsavgift 

Familjen har barn som utnyttjar 

    Daghem      Fritidshem 

Uppgifter om barnet/barnen 

Barnets namn Personbeteckning Avdelning Vårdtid Halv-, del-, heltid, 
förskola, fritidshem) 

Uppgifter om vårdnadshavarna 

Moderns/sambons/annan vårdnadshavares namn Personbeteckning 

E-post Telefon/Mobil 

Faderns/sambons/annan vårdnadshavares namn Personbeteckning 

E-post Telefon/Mobil 

Familjens storlek: 

Accepterar ni maxavgift? 
Heltid 240 euro, deltid 192 euro, halvtid 144 euro, fritidshem 144 euro 

    Ja, accepterar maxavgift och lämnar inte in inkomstuppgifter 

   Nej, lämnar bilagor över inkomstuppgifter 

        Familjens alla fortlöpande skattepliktiga och skattefria inkomster beaktas när avgiften fastslås. 
        Bifoga följande: 

- Intyg över inkomster
- Senast fastställda beskattningsbeslut (hela beskattningsbeslutet)
- Studieintyg om du studerar

Underskrift 

Ort och datum Vårdnadshavarens underskrift och namnförtydligande 

Ansökan, inklusive eventuella bilagor, returneras via e-post eller post till 
info@saltvik.ax  
eller Saltviks kommun, Lillängs 14, 22320 Ödkarby
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