OstraGdinge
2y kommun

AVSLUTA MODERSMALSUNDERVISNING

Grunddkola/gymnasieskola
skollagen 10 kap. 7 §, 15 kap. 19 §

Uppgifter om elev

Fornamn Efternamn

Personnummer

Skola

Klass

Modersmalsundervisning 6nskas avslutas av foljande skal (sétt kryss i lamplig ruta)

|:| Eleven onskar avsluta undervisning i modersmal omgaende

|:| Eleven 6nskar avsluta undervisning i modersmal vid terminsslut

Undervisning upphor fr.o.m. baum

Orsak

Underskrift

Datum

Datum

Underskrift vardnadshavare 1 eller eleven (vid fyllda 18 ar)

Underskrift vardnadshavare 2

Namnfortydligande vardnadshavare 1

Namnfortydligande vardnadshavare 2

Blankett lamnas till rektor

Beslut - om avslutad modersmalsundervisning

|:| Elevens undervisning avslutas omgéende

|:| Betyg tilldelas inte for innevarande termin

|:| Elevens undervisning avslutas vid terminsslut

|:| Betyqg tilldelas vid terminsslut

Datum Underskrift

Namnfértydligande

Titel

Rektor
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