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Ansokan om att byta skola inom kommunen/Flyttningsanmiilan till/fran
annan ort

Elevens namn Personnr
Nuvarande skola Mentor
Nuvarande sprékval Nuvarande slojdval Modersmaélsundervisning (ange sprak)

Nuvarande rektors underskrift

Onskar byta till/flyttar till

Nya skolans namn, adress och telefonnr

Tidpunkt for flyttning till annan ort

Ort och datum

Vardnadshavarens namnteckning Vardnadshavarens namnteckning
Namnfortydligande Namnfortydligande

Nuvarande adress Nuvarande adress

Ny adress, telefonnr Ny adress, telefonnr

Ansokan undertecknas av bida viardnadshavarna och limnas till Rektor pa elevens
nuvarande skola.

Mottagande rektorsbeslut: Ja [ Nej [1 Motivering:

Mottagande rektors underskrift Tidpunkt for elevstart vid byte av skola



