skolan

Samtycke till remiss for las- och skrivutredning

Undertecknad(e) lamnar har sitt samtycke till att en remiss sammanstalls fér en las- och
skrivutredning. Samtycket kan nar som helst atertas genom att meddela skolan skriftligen.

[] Samtycker

[ ] Samtycker inte

Elevens namn

Klass

Vardnadshavare

Telefonnummer:

Personnummer

Adress

Vardnadshavare

Telefonnummer:

Ort, datum och underskrift



