[image: image1.jpg]Skoviund Efterskole



[image: image2.jpg]



Fuldmagt til at underskrive på ansøgningsskema til ungdomsuddannelse

Som forældre til

________________________________

________________________________


(navn)



(CPR-nummer)

giver jeg (vi) hermed tilladelse til at Skovlund Efterskole må underskrive ansøgningsskemaet i forbindelse med mit (vores) barns ansøgning til en ungdomsuddannelse. 
Den uddannelsessøgende udarbejder sammen med dig (jer) og med hjælp fra efterskolens vejledere en uddannelsesplan, som ligger til grund for elevens ansøgning. 
Vi er som forældre indforstået med ordlyden og de trufne valg i denne ansøgning. 
Underskrevet d. _________________

________________________________

         (underskrift forældre/værge)

________________________________

         (underskrift forældre/værge)

Vejlederne:


Christina Anholm Jensen


Lea Maaløe-Jørgensen


Stefan Nesheim


E-mail: � HYPERLINK "mailto:skovlund.efterskole@ske.dk" ��skovlund.efterskole@ske.dk�


Tlf.: 75 29 25 77








