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Personuppgifter OBS: Ifylles med kulspetspenna (ej blyerts)
Efternamn Férnamn Personnummer (tio siffror)

Adress Telefon bostad/arbete (aven riktnummer)
Postnummer Postadress Mobiltelefon

Folkbokférd i kommun Lan/Lansbokstav Nationalitet

E-post

Narmast anhdrig Telefon bostad/arbete

OBSERVERA! Det ar deltagarens skyldighet att informera skolan @ndrade personuppgifter

sasom byte av adress, nya telefonnummer, ny mailadress etc!

Kommer att soka studiemedel fran CSN JA| | NEJ| || Arbetslos | |

Nagot speciellt vi behdver veta om dig (allergi, sjukdom, |&s och skrivsvarigheter, familjesituation)

Jag soker foljande kurs

Allmén inriktning Grundskoleniva |_|Gymnasienivé

Cultural Business
Intensivsvenska SFI erfordras

Allmanna
kurser

Batbyggeri
Seniorkurs for Vetgiriga man-ons | | tistors | |
Annan kurs:
Tidigare utbildning Jag har sedan tidigare behorighet i
[ | Ej avslutad grundskola, antal ar: : Svenska A
|| Grundskola || SvenskaB
|| Ej avslutat gymnasium/KomVux Engelska A
2-arig gymnasium/KomVux, linje/program : Matematik A
: 3-arig gymnasium/KomVux, linje/program Sambhallskunskap A
|| Litorina, laséret/laséren | Naturkunskap A
| | Folkhégskola hamn och antal ar ] Religionskunskap A
B | MaB Ma C
|| Annan utbildning | EngB Eng C
Féljande handling ska alltid bifogas ansdkan. Galler samtliga kurser
Personbevis (bestalls fran skattemyndigheten 0771-567567)
Féljande handlingar ska alltid bifogas ansékan till allménna kurser
Betyg och intyg fran tidigare utbildningar
Arbetsintyg (Vid minst 1 ars arbetslivserfarenhet pa heltid)

Foéljande handling ska alltid bifogas ansdkan till allmédnna kurser samt batbyggeri
|:| Ett personligt brev, dar du berattar om dig sjalv och varfér du soker till kursen

VAND!




For alla s6kande (ej nédvéndigt for senior- och kortkurser)

Framtidsplaner, Studiemal, ex. yrkesplaner, varfor du vill ga den sokta kursen

Ovriga meriter och om dig sjalv

Hur fick du information om Litorina Folkhégskola?

Referens ( ej nara anhérig)

Efternamn, Fdrnamn Telefon / mobiltelefon

For dig som soker studiemedel (bidrag och eventuelit 1an)

Nar du blivit antagen till en kurs skickar CSN ett meddelande till dig om hur du sdker
studiemedel. (om du kryssat JA i rutan pa framsidan av denna blankett) Du kommer
ocksa att fa en personlig kod som du anvander for att logga in i tjansten "Ansék om
studiemedel” som finns pa CSN:s hemsida www.csn.se under mina sidor.

Nar alla uppgifter ar korrekt ifyllda (det gar inte att ga vidare till ndsta steg om
nédvandiga uppgifter saknas) ska ansdékan skrivas under och skickas in till CSN.
Detta gérs antingen genom att du med e-legitimation signerar ansdkan eller genom
att du skriver ut ansdékan och postar den till:

CSN Postservice

833 81 Strémsund

Framjande av bra relationer

Litorina folkhégskola arbetar for att alla pa var skola har bra relationer till varandra.
Detta goér vi genom olika samverkansaktiviteter. Vi gor det ocksa genom att ha en
sprakregel. Denna_innebar att svenska &r det enda sprak vi anviander under
skoltid. Detta gor vi f6r att underlatta kommunikationen och for att fa& maximal tréning
i svenska spraket for alla deltagare. Under spraklektioner och vid tillfallen da vi
anvander tolk eller sprakhjalp gér vi undantag fran denna regel.

Studieresa

Under det forsta lasaret pa de allmanna kurserna med inriktning allmén och cultural
business ingar en obligatorisk studieresa till nagot Ostersjéland. Som deltagare pa
dessa kurser ar jag medveten om att ifall jag inte reser noteras franvaro, nagot som
paverkar den totala narvaron och darmed majligheten till att f& omdéme.

Deltagare pa 6vriga kurser ar valkomna att delta i resan i man av plats.

Jag undertecknar denna ansékan som en bekraftelse pa att jag tagit del av,

forstatt och accepterar ovanstaende regler och information!

Ort och Datum

Namnteckning

Namnfértydligande




