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ANMÄLAN TILL PRÖVNING
 

 

  Reviderad 2006-02-28 

Ankomstdatum 

De personuppgifter som lämnas på denna blankett kommer att behandlas i enlighet med personuppgiftslagen (PUL). 
Personuppgiftsansvarig enligt personuppgiftslagen är utbildningsnämnden. Undertecknad samtycker även till att 
nedanstående uppgifter databehandlas i enlighet med personuppgiftslagen (PUL) 

 
 

Prövningen avser: 
 

  att höja betyg från Icke Godkänd (alt 1). 
 Du kontaktar själv din ämneslärare/ämnesansvarig lärare som ger dig besked om vem som  
 är ansvarig lärare av prövningen samt omfattningen/utformningen och bestämma datum 
 

  att pröva på hel kurs där betyg inte tidigare getts (alt 2). 
 

  att höja betyg på kurs, där betyg tidigare finns, efter avslutad skolgång (alt 3). 
 
 

Var god texta eller fyll i alla uppgifter, utom underskriften, elektroniskt via datorn. Ta ut blanketten i pappersformat och 
skriv din namnteckning på pappret. Lämna/skicka sedan blanketten till Vallentuna gymnasium. 
Alt 1 Prövningen avser kurs (ange kursens namn) 

Alt 2 Prövning från Icke Godkänd (ange kursens namn) Ange vilken lärare du hade på kursen 

Alt 3 Prövning efter avslutat skolgång (ange kursens namn) Ange gymnasieskola och avgångsår 

Elevens namn Personnummer Läsår Klass 

Bostadsadress Postnummer och ort 

Telefonnummer Mobilnummer 

 
 
Datum Sökandens underskrift Namnförtydligande 

 
Sätt fast/häfta ditt postgiroinbetalningskvitto à  500:-  i tomrummet nedan. 
(gäller per kurs alt 2 och 3 samt även för alt 1 om du slutat gymnasieskolan. 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

Datum för prövning 
 
 

Ansvarig lärare 
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