HABO

KOMMUN

Héabo kommun samlar in dina personuppgifter i syfte att handlagga din ansékan. Vi behandlar dina uppgifter med stod av Artikel 6 1 e i
Dataskyddsforordningen, ”Behandlingen ar nddvéandig for att utfora en uppgift av allmént intresse eller som ett led i den personuppgiftsansvariges
myndighetsutdvning”. Personuppgiftsansvarig for hanteringen av dina personuppgifter dr Barn- och utbildningsforvaltningen i Hadbo kommun. Lads mer
om dina rattigheter, hur Hibo kommun hanterar personuppgifter samt hur du kommer i kontakt med dataskyddsombudet, pa habo.se/personuppgifter.

Ansokan till Gymnasiesarskolan, Fridegardsgymnasiet
Blanketten lamnas till Fridegardsgymnasiet. Om eleven ar folkbokférd i en annan kommun &n Habo kommun kommer skolan
kontakta hemkommunen fér godkdnnande och beslut om malgrupp innan antagning gors.

Elev
Namn Personnummer
Adress Postadress

E-postadress

Onskemal om placering (Flera val méjliga, rangordna med siffror 1-3 i rutorna)

Val Program

|:| Individuella programmen (IAIND)

|:| Fordonsvard och godshantering (FGFOR)

|:| Administration, handel och varuhantering (AHADM)

Studiebakgrund

Tidigare skola Proaram och arskurs
Tidsperiod Kontaktlarare vid tidigare skola
Kontaktlarares mailadress Kontaktlarares telefonnummer

iGrundskolebetyg, grundséarskolebetyg och ev. gymnasiesirskolebetyg ska bifogas Jag har en kontakt med HAB, BUP,eller

Jag har bifogat grundskolebetyg lannan instans, ange vilken:

Jag har bifogat grundsarskolebetyg

Jag har bifogat gymnasiesarskolebetyg

Utredningar och tidigare atgarder (ska bifogas) har bifogats.

Medgivande: Undertecknaren godkanner att skolan vid behov far inhamta mer information och underlag fran tidigare skola
samt vidarebefordra ansdkan och underlaget till hemkommunen vid behov fér godkédnnande av utbildningen.
Ort och datum

Elevs underskrift Telefonnummer
Vardnadshavare 1 underskrift och namnfértydligande Telefonnummer
Vardnadshavare 2 underskrift och namnfértydligande Telefonnummer

FRIDEGARDSGYMNASIET

Centrumgrénd 5 Tfn:0171-525 00 www.fridegardsgymnasiet.se
746 80 BALSTA fridegardsgymnasiet@edu.habo.se




Beslut antagning till gymnasiesarskolan, Fridegard

Underskrift Namnfértydligande
o Tas emot
- TaS Datum Titel
ej emot
Motivering till avslag:
Centrumgrénd 5 Tfn:0171-525 00 www.fridegardsgymnasiet.se

746 80 BALSTA fridegardsgymnasiet@edu.habo.se
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