LINDESBERGS
KOMMUN

ANSOKAN

Val av skola fran annan kommun

Barn- och utbildningsférvaltningen
711 80 Lindesberg

Eleven
Namn: Personnummer: Telefon bostad:
Utdelningsadress: Postnummer: Ort:
Uppgift om forilder 1 Vardnadshavare
Namn: Personnummer:
Utdelningsadress: Postnummer: Ort:
Telefon bostad: Telefon mobil: Telefon arbete: E-post:
Uppgift om forilder 2 Vardnadshavare
Namn: Personnummer:
Utdelningsadress: Postnummer: Ort:
Telefon bostad: Telefon mobil: Telefon arbete: E-post:
Uppgifter om skola
Nuvarande skola: Kommun: Arskurs/Klass:
Sokt skola: Fritidshem onskas: Onskad tidpunkt for byte
Ja Nej
Underskrift virdnadshavare 1
Ort och datum: Underskrift:
UndersKrift virdnadshavare 2
Ort och datum: Underskrift:

Rektors yttrande och underskrift

Sarskilda skal enligt Skollagen (2010:800)

Beslut om mottagande av elev

|:| 10kap 26 § l:l 10 kap 27 § I:I Tillstyrkes from. |:| Avstyrkes
Ort och datum: Underskrift: Namnfortydligande:
Forvaltningschefens beslut och underskrift i enlighet med delegationsordningen
|:| Beviljas |:| Avslas
Ort och datum: Underskrift: Namnfortydligande:
Michael Tybell
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Uppgifterna behandlas enligt GDPR






