Pited kommun Anmalan om inskrivning i Pitea
kommuns grundskola

Barnets namn (fornamn, efternamn) Personnummer (AAAA-MM-DD-XXXX)

Folkbokforingsadress

Vardnadshavare/god man namn Telefon Telefon arbete
Folkbokforingsadress om annat an eleven E-post
Vardnadshavare namn Telefon Telefon arbete
Folkbokforingsadress om annat 4n eleven E-post

Jag/vi 6nskar att vart barn skrivs in vid skolenhet (ange dven arskurs och datum for inflyttning)

Skolskjuts

Eleven kan fa skolskjuts under vissa forutsittningar. Information om skolskjutsar och regler finns pa kommunens
webbsida www.pitea.se/skolskjuts. Ytterligare information limnas av Pited kommuns

Medborgarservice, 0911-69 60 00.

Modersmal

S e ., | Ange sprak
| hemmet pratar en eller bada vardnadshavarna annat modersmal ge sp

an svenska.

Elev i grundskolan har ritt till modersmalsundervisning under vissa villkor, for minoritetsspraken giller sarskilda
regler. For information se Pitea kommuns webbplats www.pitea.se/modersmal

Vardnadshavares underskrift
Om barnet har tva vardnadshavare (iven gemensam vardnad) krivs badas underskrift.

Vardnadshavare/god man Vardnadshavare

Ort och datum Ort och datum

Blanketten skickas till rektor for onskad skolenhet. Adress, se www.pitea.se/ansokskola

Beslut av rektor vid mottagande skola

Motivering:
O Beviljas O Beviljas inte
Ort och datum Skolenhet
Rektor, namnteckning Rektors namnfortydligande

Information

De personuppgifter du lamnar i denna blankett behandlas enligt dataskyddsforordningen. Vill du ha information om,
eller rittelse av uppgifter som roér dig, kan du skriftligen kontakta dso@pitea.se. Mer information om
dataskyddsférordningen hittar du pa www.pitea.se/personuppgifter
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