JONKOPINGS
& KOMMUN

Ansoékan om Andring av studieplan - Organisatorisk férandring

Namn Personnummer
Skola Klass
Onskar Byta klass
Ny klass
Onskar Sluta gymnasieskolan/ gymnasiesarskolan

Fran och med

Byta till annan kommunal skola
Ange skola

Byta till annan skola och huvudman i kommunen
Ange ny skola och huvudman

Flytta till annan kommun
Ny adress och kommun

Onskar Gora uppehall for studier utomlands

Fran och med
Beraknat datum att ateruppta studierna

Var skall studierna bedrivas

Karaktar och omfattning av studierna

Elevens Kommentar:

(Uppehall i studierna kan beviljas fér hégst ett &r om eleven har séarskilda skal. Onskemal om att borja igen
skall eleven lamna till skolan senast i april manad, om eleven vill pabdrja studierna kommande hosttermin.)

Obs! Avbrott och uppehall fran skolan medfér indragning av studiebidrag fr.o.m. utskrivningsdatum.
CSN kan aterkrava ev utbetalade bidrag.

Datum

Elevens underskrift

Vardnadshavares underskrift (for omyndig elev) Vardnadshavares underskrift (for omyndig elev)

Blanketten lamnas till mentor September 2014



Skolans anteckningar

Kommentar/yttrande frdn mentor/

Underskrift

Kommentar/yttrande fran studie- och yrkesvéagledare

Underskrift

Rektors beslut och motivering:

Andringen géller fr o m:

Jonkdping den:

Andring registrerad i elevhandling

Rektor underskrift Datum

Kopieras till:

Rektor O Elev O Kurator O
Mentor O Virdnadshavare O Skolskoterska O
SYlV O Berord lirare O

September 2014



Bilaga: behills av den s6kande

Skollagen kap 16
40 § Ratten att fullfolja utbildningen enligt 37-39 88 galler ocksa efter ett studieuppehall p& hogst ett 1asar for
studier utomlands.

Nagon ratt att fullfélja utbildningen enligt forsta stycket finns dock inte, om det erbjudande som avses i 12 §
(Erbjudande av viss utbildning) nar det lamnades férenades med ett uttryckligt férbehall att det inte galler vid
studieuppenhall.

Ratt att fullfolja utbildningen for en elev som flyttar

49 § En elev som har pabdrjat ett nationellt program eller en nationell inriktning och som darefter flyttar fran
kommunen eller samverkansomradet for utbildningen, har ratt att fullfélja utbildningen pa det paboérjade
programmet eller den pabérjade inriktningen, om den nya hemkommunen erbjuder sadan utbildning.

Erbjuder den nya hemkommunen inte den aktuella utbildningen, har eleven rétt att efter eget val fullfolja sin
utbildning i en annan kommun eller ett landsting som anordnar utbildningen

Gymnasieforordningen kap 12

4 8 Om en elev vill avsluta utbildningen utan att slutféra den, ska eleven anmala det till rektorn. En elev som inte
har fylit 18 ar och inte heller har ingatt dktenskap ska visa att vardnadshavaren samtycker till att eleven slutar i
fortid.

For att underlatta hanteringen av de uppgifter du fyllt i 6nskar vi databehandla dessa enligt personuppgiftslagen.
Genom att fylla i denna blankett samtycker du till att personuppgiftsbehandling utfors.

Du har réatt att gratis, en gang per kalenderar, efter skriftligt undertecknad ansékan stalld till oss, fa besked om vilka
uppgifter som behandlas om dig och hur vi behandlar uppgifterna.

Du har ocksa ratt att begéara rattelse i fraga om de personuppgifter vi behandlar.

September 2014
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