ALINGSAS WALDORFSKOLA

Anmilan av ny elev

Elevens namn:

Personnummet;

Virdnadshavarnas namn, adress och telefon:
(samtliga vardnadshavare; ange om vardnadshavarna har enskild eller gemen-
sam vardnad):

Vi vill att vart barn borjar i klass
snarast / annan tid:

Skola/forskola dir vart barn gétt tidigare:

Vi medger att Linnéskolan kontaktar den skola/f6rskola
dar vart barn gitt tidigare:

JA (ange kontaktperson):
NEJ

Datum och samtliga virdnadshavares underskrift:

Sindes till
Linnéskolan
Box 408

441 28 Alingsas

Ring oss garna pa 0322-140 95



