
 Å T E R R A P P O R T E N S   F R A M S I D A

Organisation som förmedlade adoptionen:  Adoptionscentrum 

Nummer på Notice of Travelling to China for Adoption:

Utfärdandedatum för Notice of Travelling to China for Adoption:

Rapportföljd:  Sex månader Tolv månader  Andra året 

 Tredje året Fjärde året Femte året 

Adoptivbarnets kinesiska namn: 

Adoptivbarnets nya namn: 

Födelsedatum:  År:  Månad:  Dag: 

Hälsotillstånd vid adoption :  Normalt Särskilda behov 

Datum för registrering av adoption:  År:  Månad:  Dag: 

Datum för barnets nya medborgarskap:  År:  Månad:  Dag: 

Faderns namn: 

Moderns namn: 

Datum för hembesök av socialsekreterare: År:  Månad: Dag: .

Datum då rapporten färdigställdes:  År:  Månad:  Dag: 

Adoptivtagarna samtycker till att denna rapport och de bifogade fotografierna får användas i 

marknadsföringssyfte av CCCWA. 

Adoptivtagarna samtycker inte till att denna rapport och de bifogade fotografierna får användas i 

marknadsföringssyfte av CCCWA.

Organisation som färdigställde rapporten:  Adoptionscentrum

rev. 2015-06-17

Samma datum som när adoptionen fastställdes i Kina.

Vid flera hembesök välj det senaste datumet.
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