
 

 

 

Ansökan/Avtal – medlemskap  

Ansökan/avtal gäller: 

□ Medlemskap/Barnomsorgsplats  

Förälder 1: ______________________  Barn: ______________________född: ___________ 

Förälder 2: ______________________  Barn: ______________________född: ___________ 

   Barn: ______________________född: ___________ 

   Barn: ______________________född: ___________ 

När vill du/ni att barnet/barnen ska börja?___________________________________ 

Vilka tider önskar ni ha barnen på̊ Busbua? _________________________________  

Ev. särskilda behov/upplysningar: (t.ex. allergier, medicinering, diagnos eller liknande) 

___________________________________________________________________________ 

___________________________________________________________________________  

Avtalspunkter:  

• Avtalet gäller ovanstående föräldrar/barn  

• Som medlem är Du/Ni själva ansvariga för att meddela Busbua om Din/Er 

barnomsorgstaxa är för hög i förhållande till maxtaxan.  

• Medlemsavgiften för föräldrar ska betalas in direkt efter att Du/Ni blivit antagna som 

medlemmar.  

• Barnomsorgsavgiften betalas månadsvis i efterhand. 

Det kan vara lämpligt att se till att man har en gällande hemförsäkring då vi själva som 

föräldrar är ekonomiskt ansvariga för den skadegörelse som barnen orsakar på̊ 3:e persons 

tillhörigheter (t.ex. repar bilar, slår upp bildörr och orsakar skada).  

Jag/Vi godkänner ovanstående avtalspunkter:  Busbuas styrelsebeslut:   

Namnteckning   □ Ansökan godkänns 

Förälder 1: ______________________________  □ Ansökan avslås 

Förälder 2: ______________________________  namnteckning Förskolechef/styrelse 

                 _____________________________

    

Avtalet är ingånget i och med förälder/föräldrars samt  

styrelsen/förskolechefs underskrift. 
Originalet sparas hos Busbua, kopia skickas till förälder/föräldrar 

Avgifter betalas till Bankgiro: 5980-3684 
 

Föräldrakooperativet Busbua 
Rissna 279, 843 94 GÄLLÖ 


