LULEA
KOMMUN

Uppsdgning av godkdnnande och ritt till bidrag for fristdende
verksamhet

Nar fristdende huvudman beslutar att avveckla verksamheten ska huvudmannen
meddela barn- och utbildningsnamnden skriftligt om detta senast sex manader fore
verksamhetens upphorande. Godkdannandet kommer da att aterkallas.

Huvudmannen ansvarar for att alla vardnadshavare som har barn i verksamheten,
informeras skriftligt senast fem manader fore avvecklingen av verksamheten sa att
de far mojlighet att soka annan plats. Huvudmannen ansvarar dven for att alla
vardnadshavare far nddvandig information om hur ny forskoleplats/pedagogisk
omsorgsplats erhalls via kommunen. Aven de vardnadshavare som stér i ko till
verksamheten ska meddelas skriftligt om avvecklingen.

Beslut om att en ny huvudman ska beviljas godkdannande och rétt till bidrag for
befintlig verksamhet kan fattas forst nar godkannandet och beslutet om rétt till
bidrag ar uppsagt av tidigare huvudman.

Information om hur vi hanterar dina personuppgifter och dina rattigheter enligt
dataskyddsférordningen (GDPR), se “Behandling av personuppgifter” i aktuell
tjanst ”Starta och driva fristdende forskola, fritidshem eller pedagogisk omsorg” i
sjdlvserviceportalen https://sjalvservice.lulea.se.

Uppsdgning avser

U Forskola

U Fritidshem

U Pedagogisk omsorg

Uppgifter om huvudman

Huvudmannens namn (till exempel Bolaget AB)

Organisationsform

Organisationsnummer/personnummer

Utdelningsadress

Postnummer och ort

Kontaktperson

Telefon dagtid Mobiltelefon

E-postadress



https://sjalvservice.lulea.se/
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Verksamhet

Verksamhetens namn

Kommer verksamheten att avvecklas?
dJa

0 Nej, den kommer att tas 6ver av ny huvudman:

Tidpunkt for den planerade avvecklingen/6verlatelsen av verksamheten.

Underskrift

Huvudmannen sager harmed upp godkannandet och rétt till bidrag for fristaende
verksamhet.

Ort och datum

Underskrift av firmatecknare/behorig foretradare for huvudmannen

Namnfortydligande

Blanketten skickas till:
Arbetsmarknads- och utbildningsforvaltningen

Luled kommun
971 85 Lulea
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