
 

 

FROLAND KOMMUNE 
Froland oppvekstteam 

 

Henvisning til oppvekstteamet for Saksnr/journalnr etc 

Navn:   

Født:  

Skole:  

Trinn:  

Mor (adr/tlf):  

Far (adr/tlf):  

 
Hva er grunnen for henvinsingen? 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Hva har henviser gjort i saken? 

 
 
 
Har henviser tatt opp forholdene med foresatte? I tilfelle ja, hvilke kommentarer hadde foresatte? 

 
 
 
Er barnet henvist til andre hjelpeinstanser? I tilfelle ja, hvilke? 

 
 
 

Ble henvisningen lest opp for foresatte? ☐Ja ☐ Nei 

Fikk foresatte kopi av henvisningen? ☐Ja ☐ Nei 

Ønsker foresatte å møte i oppvekstteamet? ☐Ja ☐ Nei 

Er samtykkeerklæring undertegnet og lagd ved? ☐Ja ☐ Nei 

 
 

 
 

Sted og dato  Signatur henviser 

 


