ANSOKAN LARVUX | sarskild utbildning fr vuxna

Personuppgifter/ansékan avser:

Fodelseér Ménad Dag 4 sista siffror

Férnamn Efternamn

Gatuadress nummer Lagenhetsnummer
Postnummer Postort

C/0O namn Mobiltelefon

E-postadress

Mal med mina studier

Jag arbetar pa

Telefon till arbetet

Kontaktperson pa arbetet Telefon/kontakperson pa arbetet

Tidigare skolgang

Information om dina personuppgifter

Kunskapsférbundet Vast behandlar personuppgifter nér vi maste géra det enligt géllande lagstiftning inom vara olika verksamhetsom-
raden eller nér det behdvs fér att utféra den uppgift som avses, d v s din utbildning. Vissa uppgifter om dig som &r studerande &r vi
som myndighet skyldiga att Imna vidare. Det kan vara statistiska uppgifter till SCB eller uppgifter om din studiegang till CSN och till
UHR.

Skolans anteckningar:

Beslut enlig SL 12:13
DSC’)kande MOTEAGES LIl LAIVUX | oottt sttt ettt sttt bbbttt et et et et et e b s et b et et et et et et eteserararanas

E]Sékande Kan €] DEredas PIAtS PA LEIVUX | oot ee et et e et et et et e et e e et et ase e e et enene e et eeeneeeeneeeneneeneennanens

Beslutet kan &éverklagas hos Skolvasendets dverklagandenamnd. Overklagandet ska ges till den myndighet som meddelat beslutet.
Det ska ha kommit dit inom tre veckor fran det att klaganden fick del av beslutet.

Vuxenutbildningen www.kunskapsforbundet.se/vuxenutbildningen
Nils Ericsonsgymnasiet | Trollhattan 0521-72 27 40
VUXENUTBILDNINGEN Vanerparken 5 | Vanersborg

En del av Kunskapsférbundet



LARVUX | Valj dina kurser

S&tt kryss i rutan (x) for de kurser/é&mnen som du vill studera. GIé6m inte att skriva under din ansékan.

Kurser | Grundldggande niva - Motsvarande grundsarskola

|:| Svenska |:| Religionskunskap

[] svenska som andrasprak [] Geografi

[] Engelska [] Biologi

[] Matematik [] Fysik/Kemi/Teknik

|:| Samhallskunskap |:| Hem- och konsumentkunskap
|:| Historia |:| Orienteringskurs

Vaélj det amne du vill 1asa i listan ovan. | samtal med din larare valjer du sedan vilken kurs du vill ldsa inom amnet. Du kan valja att
lasa en hel kurs eller en del av kursen.

Skriv 6vriga 6nskemal har:

|:| Jag vill att Studie- och yrkesvagledare kontaktar mig

Sékandes underskrift

Namn

Datum

Skicka in Skicka din ansékan till: Vuxenutbildningen, Larvux, 461 84 Trollhattan
din ansékan | Det gar ocksa bra att ldmna din ansdkan direkt till ndgon av lararna.
Telefon Larvux: 0520-52 43 71




