2o Haugesund

N
Foy kommune

INNSKRIVING - GRUNNSKOLEN | HAUGESUND

Skjemaetsendes ................oeeeill. skole innen 15. oktober
Skole
.......................... skole
Elev
Barnets fornavn | Etternavn Fedselsnr. (11 siffer)
Adresse Postnr. | Poststed
Foreldre/foresatte
Mors/samboers fornavn | Etternavn Fadselsnr. (11 siffer)
Adresse Postnr. | Poststed
E-post Telefon privat Telefon arbeid Mobilt elefon
Fars/samboers fornavn | Etternavn Fadselsnr. (11 siffer)
Adresse Postnr. | Poststed
E-post Telefon privat Telefon arbeid Mobilt elefon
Andre foresatte som har rett til opplysninger om barnet
Fornavn | Etternavn Fadselsnr. (11 siffer)
Adresse Postnr. | Poststed
E-post Telefon privat Telefon arbeid Mobilt elefon
Andre opplysninger
Har eleven annet sprak enn norsk? Nasjonalitet :
] Nei |:| Ja Huvis ja, hva er barnets morsmal?

Har eleven gatt i barnehage?

L] Nei ]

Ja Huvis ja, hvilken barnehage?

FLYTTING - Husk a gi beskjed til skolen dersom det blir endring i adressen innen skolearet
starter.

Vi skal i lgpet av aret flytte til: Ny adresse gjelder fra:

Dette skjema er ikke er fullverdig elektronisk skjema. Dersom du gnsker & sende inn
skjema, ma du farst lagre dette pa egen datamaskin, deretter sende dette som
vedlegg til den skolen som skal ha skjema.



hsihp
Tekstboks
Dette skjema er ikke er fullverdig elektronisk skjema. Dersom du ønsker å sende inn skjema, må du først lagre dette på egen datamaskin, deretter sende dette som vedlegg til den skolen som skal ha skjema.
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