
 

 

 

Samtycke Feriearbete 2024 

 

Härmed samtycker jag att mitt barn _______________________________________________ 

med personnummer ____________________________________________________________ 

feriearbetar under sommaren 2024.  

 

Ort____________________________             Datum ______________________ 

 

 

 

_____________________________________ ___________________________________ 

Vårdnadshavares signatur   Vårdnadshavares signatur  

 

_____________________________________ ___________________________________ 

Namnförtydligande    Namnförtydligande  

 

 

___________________________________  ___________________________________ 

Telefonnummer   Telefonnummer  

 

När ni fyller i denna blankett kommer era personuppgifter att registreras i Lilla Edet kommuns verksamhetssystem. 
Mer information om hur Lilla Edets kommun hanterar personuppgifter hittar du på lillaedet.se/personuppgifter 

 

Ifylld blankett skickas till: 

Arbetsmarknadsenheten  
Lilla Edets kommun 
463 80 Lilla Edet 


