
Tidigare eller pågående studier vid Vuxenutbildningen
❒  Ja, år _______ vid Vuxenutbildningen i __________________________________________ kommun      ❒  Nej

Ansökan/studieplan
Ansökan lämnas till Vuxenutbildningen i din hemkommun.

 Namn										            Personnummer

 Gatuadress					                  Postnummer och ortsnamn

 E-postadress	              		           				             Telefon

Personuppgifter

Kurs/utbildning	 Anmälningskod	              Gy-poäng            Dag   Dist.

Jag söker följande:							             		        Markera med X

s

Ange syfte och mål med dina studier								          

Studieplanering

Behöver du extra stöd vid dina studier?   Ja ❒  Nej ❒    (Skolkod, ifylles av skolan:	              )

 ❒ Grundskola	  ❒ Gymnasieskola högst 2 år	  ❒ Gymnasieskola 3 år 

 ❒ Folkhögskola	  ❒ Högskola	  ❒ Annan utbildning 

 ❒ Utländsk utbildning, antal år ……………     Land ……………………………………………………………………………. 

Tidigare högsta slutförda utbildning

Skolans anteckningar



Kön:

❒ Man	 ❒ Kvinna

Ålder:

❒ Yngre än 20 år	 ❒ 20-24 år	 ❒ 25-29 år	 ❒ 30-34 år

❒ 35-44 år	 ❒ 45-54 år	 ❒ 55-59 år	 ❒ 60 år eller äldre

Var är du född?
❒ Sverige	 ❒ Utanför Sverige men inom Europa	 ❒ Utanför Europa

Sysselsättning före deltagande i sökt utbildning:

❒ Heltidsanställd	 ❒ Deltidsanställd	 ❒ Egen företagare	 ❒ Studerande inom Komvux

❒ Studerande i annan skolform	 ❒ Arbetssökande, inskriven AF sedan …….…….…….	

❒ Annan sysselsättning (sjukskriven, föräldraledig m.m.)

Hur finansierar du deltagandet i sökt utbildning?

❒ Studiemedel från CSN	 ❒ Bibehållen lön från arbetsgivare	

❒ Aktivitetsstöd, a-kassa eller liknande	 ❒ Annan finansiering

Statistikuppgifter

Huvudsaklig sysselsättning efter studier:

❒ Heltidsanställd	 ❒ Deltidsanställd	 ❒ Egen företagare	 ❒ Studier	 ❒ Arbetslös	  

❒ Annat	

Är sysselsättningen efter studierna relaterad till studiernas yrkesområde/studieplanering?
❒ Ja      ❒ Nej

Uppföljning - fylls i av skolan Slutdatum Yrkesvux:

Ansökan tillsammans med betygskopior skickas till:

Arbetsmarknadsförvaltningen
Vuxenutbildningen
Ö. Hamngatan 7B
371 83 Karlskrona

Ofullständig ansökan 

behandlas inte!

Dina personuppgifter behandlas enligt GPDR.
Läs vidare här

Skolans notering							                     Studie- och yrkesvägledarens underskrift

___________________              _____________________________________________________________________
              Datum	                                                                                    Sökandens namnunderskrift


