
e Holmestrand
VIDEREGÅENDE SKOLE

Utdanningssektoren
HOLMESTRAND VIDEREGÅENDE SKOLE

REGISTRERINGSSKJEMA FOR VG1 ELEVER - STUDIESPESIALISERING

Navn: ----------------------
KIasse: -----
Fødselsnummer: ------------
Dato: ----------

*Hvilket fremmedspråk hadde du på ungdomsskolen:

*Hva er ditt valg av fremmedspråk på vg1:

*Skal du ha morsmål som fremmedspråk, hvilket (dette må det søkes om,

oppmelding som privatist, kontakt avdelingsleder):

*Hva er ditt valg av matematikk på vg1 (her kan du velge mellom 1 P og 1 T):

*Er du minoritetsspråklig og har kort botid i Norge (da kan du søke om undervisning i

norsk etter læreplan for minoriteter med kort botid):

*Skal du søke om fritak for vurdering i fag (kontakt avdelingsleder): _

*Har du gjort et omvalg, har du gjort ferdig fag, og/eller annet, kontakt avdelingsleder:

*Har du dokumenterte behov for tilrettelegging:

Dato:--------------
Signatur: _

Postadresse
Vesthøyveien 7B
3085 HOLMESTRAND

Besøksadresse
Vesthøyveien 7B
3085 HOLMESTRAND

Telefon/E-post
33066350
Holmestrand.vgs@vfk.no

Bankkonto
7058.06.49260
Organisasjonsnr.
944025391


