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Ska diarieféras som delegationsbeslut och anmalas till kunskapsndmnden, ange diarienummer

Ansokan om att fullgora skolplikten pa annat satt

Ett skolpliktigt barn far medges ratt att fullgora skolplikten pa annat satt. Medgivande far lamnas for
upp till ett ar i sander (Skollag (2010:800), 24 kap. 23-25 §§).

Ansdkan skickas via mail till kunskapsforvaltningen@karlskrona.se alternativt med post till:
Kunskapsforvaltningen, 371 83 Karlskrona.

Ansokan ska vara inkommen minst tva manader innan den planerade alternativa skolgangen.

Elevens fornamn Elevens efternamn Elevens personnummer
Adress Postnummer och ort Telefon

Skoltyp Skola Klass

[ ] Kommunal [ ] Fristaende

Vardnadshavare
Vérdnadshavares férnamn Vardnadshavares férnamn
Vérdnadshavares efternamn Vardnadshavares efternamn
Vérdnadshavares personnummer Vardnadshavares personnummer
Vardnadshavares e-post Vardnadshavares e-post
Vérdnadshavares telefon Vérdnadshavares telefon
Vardnadshavares adress (om annan dn barnets) Vardnadshavares adress (om annan &n barnets)
Vardnadshavares postnummer och postadress Vardnadshavares postnummer och postadress

Tankt utbildningsplats

Skola/verksamhet Telefon Klass/arskurs
Adress Postnummer och ort
Ansokan avser fran och med datum Ansokan avser till och med datum

Ange skal till ans6kan. Om skalet till anskan ar vardnadshavares arbete utomlands bifogas ett intyg fran arbetsgivaren.

Beskriv hur den alternativa skolgangen kommer att vara ett fullgott alternativ och motsvara den utbildning och de mal som erbjuds i
den ordinarie undervisningen. Om utbildningsplats erhallits bifogas intyg fran skolan.
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Beskriv hur behovet av insyn i den alternativa skolgangen kommer att tillgodoses

Datum Datum

Underskrift vardnadshavare Underskrift vardnadshavare

Information om behandling av personuppgifter: www.karlskrona.se/personuppgifter.

Information till vardnadshavare

Barn som &r bosatta i Sverige har skolplikt och ratt till utbildning. Den/de som har vardnaden om ett
skolpliktigt barn ska se till att eleven fullgor sin skolplikt.

| vissa undantagsfall kan en elev fullgéra skolplikten pa annat satt an i ordinarie skolverksamhet. Det
kravs synnerliga skal, det vill sdga extra starka skal och enligt Skolverket ska bestammelsen anvandas
mycket restriktivt.

For att en ansdkan ska beviljas kravs att:

¢ Den alternativa verksamheten som erbjuds barnet framstar som ett fullgott alternativ till den
utbildning som eleven far i sin ordinarie skolverksamhet. Utbildningen ska ge eleven
kunskaper och fardigheter som motsvarar malen i grundskolan. Den ska vasentligen
motsvara grundskolans laroplan och mal.

e Behovet av insyn i verksamheten ska kunna tillgodoses.

e Det ska finnas synnerliga skal i det enskilda fallet.

Kommunen kommer att folja upp elevens alternativa skolgang. Medgivandet aterkallas om det i
uppféljningen kommer fram att férutsattningarna for beslutet inte langre finns.

Kommunen bekostar inte den alternativa skolgangen.

Efter tre manader skrivs barnet ut fran sin ordinarie skolplacering och vid aterkomsten till Sverige
maste vardnadshavarna gora ett nytt skolval. Barnet ar inte garanterat en plats pa samma skola eller
klass som tidigare utan hanvisas till skolvalsreglerna.

Om en vardnadshavare viljer att inte folja beslutet kan ett drende inledas gallande att vitesforeldgga
vardnadshavare att fullgéra sina skyldigheter. En orosanmalan till socialtjansten kan ocksa goras.
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