Ansokan

Fullgérande av skolplikt pa annat
satt

Skicka blanketten till

Solna stad

Barn- och utbildningsforvaltningen
171 86 Solna

Ansokan om fullgérande av skolplikt pa annat sitt

Enligt 24 kap. 23§ skollagen (2010:800) framgar att ett skolpliktigt barn fir medges ritt att
tullgora skolplikten pa annat sitt n som anges i skollagen. Medgivande ska limnas om
verksamheten framstar som ett fullgott alternativ till den utbildning som annars star barnet till
buds enligt féreskrifter 1 denna lag, behovet av insyn i verksamheten kan tillgodoses och det
finns synnerliga skil. Solna kommun vill framhalla att man i férarbetena till paragrafen tydliggjort
att med rekvisitet synnerliga skl avser att bestimmelsen ska tillimpas med stor restriktivitet dvs.

rena undantagsfall.

1. Uppgifter om barnet som ansékan géller

Foérnamn Efternamn
Personnummer
Gatuadress Postnummer och ort

Nuvarande skola Arskurs
2. Uppgifter om vardnadshavare 1
Foérnamn Efternamn

Personnummer
Gatuadress Postnummer och ort
E-post Telefonnummer

3. Uppgifter om vardnadshavare 2

Férnamn

Efternamn

Personnummer
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Gatuadress Postnummer och ort

E-post Telefonnummer

4. Alternativ utbildningsplats

Skolans namn

Kontaktuppgifter

Adress

Arskurs

5. Period

Fran och med datum Till och med datum

Att bifoga till din ans6kan

For att kunna préva om den alternativa utbildningen kan antas vara ett fullgott alternativ behévs
foljande underlag:

- Beskrivning av omfattningen av undervisningen i respektive amne redovisat 1 minuter per
vecka. Om moijligt ska detta styrkas med ett veckooversiktligt schema.

- Beskrivning av lirarnas kompetens och behorighet.

- Beskrivning om hur den alternativa skolgangen ska frimja elevens sociala trining.

For att kunna préva om behovet insyn i den alternativa skolgiangen kan tillgodoses behovs
toljande underlag:

- Ett kortare yttrande frin ledningen/representant for den som ansvarar for den alternativa
utbildningen dir det tydligt framgar hur behovet av insyn i verksamheten kan tillgodoses utifran
information om nirvaro, kunskapsinhimtning etc.

For att kunna préva om det kan antas foreligga synnerliga skl for att kriteriet ska vara uppfyllt
behovs foljande underlag:

- En detaljerad beskrivning om orsaken till att utbildning behéver férliggas pa annan plats dn
elevens ordinarie skolenhet. Om m&jligt ska detta styrkas med intyg eller andra dokument.
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Ett medgivande om att fullgbra skolplikten pa annat satt géller i upp till ett ar och upp till sex
manader f6r studier utomlands. Under tiden kommer Solna kommun kontinuerligt att félja
upp barnets alternativa skolgang. Medgivandet aterkallas om det 1 uppféljningen framkommer
att forutsittningarna for beslutet inte lingre finns. Vid ett medgivande om fullgérande av
skolplikt pa annat sitt upphor hemkommunens ansvar att finansiera barnets/elevens
utbildning. Barnet/eleven blir siledes utskriven frin sin hemskola da den alternativa
utbildningen/verksamheten utgor barnets/elevens nya skolplacering.

6. Vardnadshavares underskrift (vid tva vardnadshavare krévs badas underskrift)

Vardnadshavare 1 Vardnadshavare 2
Datum Datum
Namnteckning Namnteckning
Namnfértydligande Namnfértydligande

De personuppgifter som du fyller i pa blanketten kommer att anvindas till n6dvindig
administration inom barn- och utbildningsforvaltningen. Uppgifterna behandlas i enlighet med
bestimmelserna i dataskyddsférordningen (GDPR). Om du vill veta mer om din
personuppgiftsbehandling kan du vinda dig till skolndimnden.
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