Ljungby
kommun

Val/byte av grundskola

Alla barn har rétt till en plats pa en kommunal skola. Kommunen placerar ditt barn i en skola si nara
hemmet som méijligt. Du som vardnadshavare har dock méjlighet att vélja skola till ditt barn och det kan
du gora pa denna blankett. Ditt Snskemal tillgodoses i man av plats pd den skola du 6nskar. Beslutet kan

overklagas.

Ansokan avser:

[ ] Eleven flyttar in i kommunen
[ ] Eleven flyttar frdn kommunen

[ ] Eleven vill byta skola inom kommunen

[ ] Eleven vill byta tilldelad skola fér sprakundervisning (moderna sprak, arskurs 6). I arskurs 6 bérjar
eleverna ldsa moderna sprak. Undervisningen sker pa hogstadieskolorna, i praktiken pa den skola dar

eleven sedan kommer att ga arskurs 7-9.

Elevens uppgifter

Elevens for- och efternamn

Personnummer

Nuvarande klass

Nuvarande/tilldelad skola

[ ] Eleven har annat modersmal 4n svenska. Sprak:

Fodelseland:

|:| Eleven har gatt i svensk skola, antal ar:

Dossiernummer/LMA nummer

Onskemal

Onskad skola*

Onskad arskurs

Datum fér 6nskat byte

Onskas fritidshem?

[]Ja [] Nej

* Observera att om du 6nskar byta till en fristdende (icke kommunal) skola fér ditt barn maste du sjalv
kontakta friskolan for att fa en plats. Det du dd gér med denna blankett ar att anmala till kommunen att
eleven inte langre ska ga i en kommunal grundskola. Du har alltid ratt att byta tillbaka till den

kommunala grundskolan.

Sokande vardnadshavares uppgifter

Namn Personnummer
Adress Postnummer och postort
Telefonnummer E-post

|:| Jag ar ensam vardnadshavare.

] Jag ar en av tva vardnadshavare pa samma adress.
[ ] Jag &r en av tva vardnadshavare men vi har inte samma adress (fyll da i nedanstaende uppgifter

ocksd om den andra vardnadshavaren)




Vardnadshavare 2

Namn Personnummer
Adress Postnummer och ort
Telefon E-post

Om ni ska flytta fran Ljungby kommun, fyll i detta

Kommun vi flyttar till Postort dit vi flyttar

Sista skoldag i Ljungby kommun

Vardnadshavares underskrift Vardnadshavares underskrift

Fyll i blanketten pa datorn, skriv ut den och skriv under med ditt namn. Du kan &ven skriva ut den tomma
blanketten och fylla i den f6r hand. Texta da tydligt.

Blanketten skickas till:
Ljungby kommun, barn- och utbildningsférvaltningen, handlaggare skola, Olofsgatan 9, 341 83 Ljungby.

Information om personuppgiftsbehandling

For att kunna behandla din ans6kan kommer vi att registrera den och dina personuppgifter i vart
verksamhetssystem eller register. Du har enligt dataskyddsférordningen rétt att ta del av de uppgifter som
géller dig sjdlv som finns i vart register och dven begéra réttelse av dessa. For att ldsa mer gd in pd
www.ljungby.se/dataskyddsforordningen.

Personuppgiftsansvarig dr barn- och utbildningsndmnden.
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