
Anmälan till utbildning i Child – Parent 
Psychotherapy (CPP) 

Följande blankett fylls i av den representant hos arbetsgivaren som har rätt att ta 
beslut om medarbetares deltagande i nedanstående uppdragsutbildning. 

Jag godkänner att ………………………………………………………………………………………………….. 
(namn på deltagare) deltar i utbildningen Child – Parent Psychotherapy (CPP) 
2022-2023 hos Ericastiftelsen och är införstådd med att kursen kostar 11125 
kr/termin eller 44500 kr totalt (moms tillkommer):  

Jag har tagit del av och godkänner Ericastiftelsens avtalsvillkor för deltagare på 
uppdragsutbildning:  

Jag godkänner att Ericastiftelsen i enlighet med dataskyddsförordningen GDPR 
registrerar de uppgifter jag anger:  

………………………………………………………………………………………………………………………… 
Ort och datum 

Namnteckning representant arbetsgivaren 

…………………………………………………………………………………………………………………………. 
Namnförtydligande 
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