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{A) Arjings Kommun 5

Datum

Barn- och utbildning

Anmélan enligt Socialtjanstlagen 14 kap 1 §

Barnet/den unge
Namn:
Personnummer:
Adress:

Vardnadshavare/Foralder
Namn:

Adress:

Telefonnummer:

1) Anledning till anmalan:

0 Misstanke om/tecken pa problem hos barnet/den unge

0 Misstanke om bristande omsorg eller misstanke om problem hos
vardnadshavarna/ eller annan narstaende

2) Innehall i anmalan:

Arjangs kommun

Postadress Bestksadress Telefon E-post Organisationsnr

Barn- och utbildning Nertomtavagen 4 0573-141 00 vx bun@arjang.se 212000-1835

Box 902 Dokumentversion Fax Webbplats Bankgiro
672 29 Arjang 2016-03 0573-142 08 www.arjang.se 117-3244



Arjings Kommun 2)

Datum

Barn- och utbildning

Vad ar det som gor att skolan anmaler just nu?

Pa vilket satt har skolan hanterat/atgardat problemet/oron och vilka kontakter har
tagits? (ex. skolpsykolog, BUP).

Tror skolan att det ar en akut fara for barnet/den unge?
[ Ja, ange vilken: ] Nej

Ar det ndgot sarskilt att beakta nar socialtjansten kontaktar barnet/den unge och/eller
vardnadshavarna?

[ Ja: ] Nej
Kanner vardnadshavaren/vardnadshavarna till att anmalan gors?

1 Ja [J Nej



{3) Arjangs Kommun 35

Barn- och utbildning

e Kanner barnet/den unge till att anmalan gors?

1 Ja [J Nej

Skolan kan medverka vid en traff for att diskutera anmalan/informationen med de berérda.
Kontaktperson i &rendet &r:

Ort och datum



