
Postadress Tel vx Bankgiro Hemsida 
SE-871 80 Härnösand 0611-34 80 00 5576-5218 www.harnosand.se 

Besöksadress Fax Organisationsnr E-post
Brunnshusgatan 4 0611-34 89 30 212000-2403 skolforvaltningen@harnosand.se

Önskemål om skola 
SK 2-0912

Elevens namn Personnummer 

Adress Postadress

e-postadress Telefon Mobiltelefon

Nuvarande skola Skolår (årskurs) 

Adress Telefon 

Önskad skola Fr.o.m. Skolår (årskurs) 

Övrigt: upplysning, motivering

Vårdnadshavare Vårdnadshavare

Adress Adress

Postadress Postadress

Telefon dagtid Mobiltelefon Telefon dagtid Mobiltelefon 

Underskrift vårdnadshavare  Underskrift  vårdnadshavare  

Blanketten lämnas till  expeditionen på önskad skola.  Anmälan görs senast 1 mars inför kommande läsår. 

Mottagande skola 

F Beviljas F Beviljas ej 

F För ökade kostnader föranledda av skolskjuts ansvarar inte skolan. Detta åligger förälder. 
Motivering till avslag: 

Skola 

Datum Underskrift rektor 

För kännedom: 
Vårdnadshavare Nuvarande skola

Skolförvaltningen 
När jag skickar in denna blankett samtycker jag till att Härnösands 
kommun behandlar personuppgifterna enligt Dataskyddsförordningen 
(GDPR). Mer information finns på: www.harnosand.se/gdpr

https://www.harnosand.se/gdpr
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