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Anmalan om studieavbrott vid Vuxenutbildningen

* Obligatoriska falt

Dina uppgifter

Sidalav?2

Personnummer*

Fornamn*

Efternamn*

Adress*

Postnummer*

Ort*

E-post*

Telefon*

Avbrott

Kurser*

SSpP*

Larare i respektive amne ar underrattad den*

Avbrott fran och med*

Anledning till avbrott*

Kontakt i arendet har tagits med:*
I Mentorn

™ Expedition

I~ Lararen

rsyv
™ Rektor

Utbetalning av ekonomiskt stod
I~ Anmalt till CSN

Sokandes underskrift

ADRESS TELEFON
Mellerud kommun 0530-180 00
Storgatan 11

464 80 Mellerud

E-POST OCH WEBB
kommunen@mellerud.se
www.mellerud.se
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»E¢Y MELLERUDS Sida2av 2
| L KOMMUN

Ort och datum

Underskrift

ADRESS TELEFON E-POST OCH WEBB
Mellerud kommun 0530-180 00 kommunen@mellerud.se
Storgatan 11 www.mellerud.se

464 80 Mellerud
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