ANSOKAN OM LEDIGHET

Ifylles av_malsman/féralder och lamnas till klassforestandare/klasslarare sa snart
som mojligt dock minst 1 vecka fére dnskad ledighet:

ANSOKAN OM LEDIGHET FOR: Mentor:.......oovveiiiiiieeea
EleVENS NaMIN:. ..o e Klass:......cccccuvunns
Antal tidigare uttagna lovdagar detta [&SAr ..........ccccovvueeiiiieeiie e,
Tid for ledighet:....... [oiaa. 201...... = eeeeees [ovoen. 201...... Antal skoldagar ............
ANAAMAL .ot e ettt e ete e anes
Datum..........cccueee. Malsmans underskrift............cccoeeviieiiieein e

Mentors/klasslararens:
Beslut om ledighet upp till 10 dagar/lasar CdavsLAs CeeviLias

Yttrande/underlag infor rektors beslut betraffande ytterligare dagar:

Rektors beslut CJavsLAs CdriLisTYRKS

(N0 101 11T 17

Eérvaltningschefens beslut OavsiAs OeeviLias

(N0 101 11T 17




ANSOKAN OM LEDIGHET

Beslut vidarebefordras till malsman. Ledighet antecknas i franvaron.



