
 

KOMMUNE KUJALLEQ 
AM-Ingerlatsivik 
Postboks 166, 3922 Nanortalik 
Tlf: 70 41 00 Fax: 61 30 77 

 

Ulluunerani meeqqerivimmut inissiiniarluni qinnuteqaat: 

Ansøgning om optagelse til Daginstitutionsplads: 
 

Meeqqap inuuia/Barnet cpr.nr.______________-___________ 

Imaluuniit meeqqap ingorfissaa naatsorsuutigineqarpoq eller forventet barnet nedkomst: ______________ 

 

Meeqqap atia/Barnet navn:__________________________________________________________________ 

 

Anaanaasup inuuia/Moderens cpr.nr:________________-___________  

 

Anaanaasup atia/Moderens navn:_____________________________________________________________ 

 

Atorfik/Suliffik/Stilling:_______________________________________ 

 

Ataataasup inuuia/ Faderens cpr.nr:_________________-_____________ 

 

Ataataasup atia/Faderens navn:_______________________________________________________________ 

 

Atorfik/Suliffik/Stilling:________________________________________________ 

 

Najugaq/Adresse:_______________________________________Illoqarfik:_________________________________ 

 

Meeqqerivik kissaatigisaq  kryds-leruk/ Daginstitutions ønskes sæt kryds:  

 

Qaqortoq:  Narsaq:  Nanortalik: 
  (Vugg.)    (Integreret) 

Inneriilat_______ Vivi:_______  Qatanngutigiit:_______ Muku:________ 
  (Børnehave)  (Vugg.)  (Alluitsup-paa) 
Tunguusaq_______ Narsarmiutaq:_______ Nanuaraq:________ 
  (Integreret)  (Børnehavet) 

Aqqalu________ Orpinnguaq:_________ Ajagaq:________ 
  (Narsarsuaq)  (Børnehavet) 

Angaju________   Suluit:________ 
    (Børnehave) 

     

Akiliisartussap Inuuia/Betaler cpr.nr._________________________-__________________ 

 

Allamik Meeqqerivinniittuuteqarpit/si? / Har barnet søskende optaget i andre i Daginstitutioner?  

 

Aap/Ja_____  Naamik/Nej___       Angersimaguit sumi?/ Hvis ja, hvor?___________________ 

 

Paaqqinnittarfimmi inissaqalernissaa kissaatigineqarpoq / Ønsket optagelse daginstitutionen: ________________ 

 

Paaqqinniffimmiit oqarasuaatikkut sumut sianerfigisinnaavatsigit? Telefon hvortil der kan rettes henvendelse fra 

daginstitutionen?: 

 

Tlf nr:___________________Sumut/ Kimut?/Hvor/Hvem?__________________________________________ 

 

Tlf nr:___________________Sumut/Kimut? /Hvor/Hvem?__________________________________________ 

 

Arlaannik meeqqamut tunngasunik angajoqqaasuniit paasissutissat maluginiaqqusat/ Oplysninger vedrørende barnet 

som forældrene ønsker der skal tages hensyn til: 

 

 

 

 

 

 

Sumiiffik/Sted:                  Ulloq/Dato:  Ataataq/Far          Anaanaq/Mor 

   Atsiorneq/Underskrift          Atsiorneq/Underskrift  


