All€skolan

Ansokan till Introduktionsprogram - IMPunkten

Personuppgifter
Namn Personnummer
Adress Postnummer och ort
Mail Telefon
Nuvarande/senaste grundskola

Ansokan

Foljande dokument ska bifogas med ansdkan

Intyg pa AST-diagnos Betyg fran grundskolan

Onskat startdatum

Kommande hésttermin Sa snart som majligt
Vardnadshavare
Namn Namn
Adress Adress
Postnummer och ort Postnummer och ort
Telefon Telefon
y

sydnérkes(utbiIdningsfbrbund

Box 20, 694 21 Hallsberg
0582-35 500



All€skolan

Underskrift

Underskrift sdkande Namnfoértydligande

Information

Ansokan skickas till nedanstaende adress senast den 15 februari infor kommande lasar. Om du
sokt och blir antagen till ett nationellt program kommer denna ansdkan att ldAmnas obehandlad.
Om du slutfort grundskolan skickar du dina slutbetyg, om du inte slutfért grundskolan skickar du
dina terminsbetyg. Om du vill veta mer om IMPunkten innan du anséker ta kontakt med oss pa
0582-35 500 eller alleskolan@alleskolan.eu

Vad ar IMPunkten?

IMPunkten ar for dig som har en AST-diagnos och inte ar behdrig till ett nationellt program och
som:
e Margotti en lugn studiemiljé och egen studieplats
e Behdver god framférhallning, tydlig struktur och trygghet
e Utvecklas bast genom en undervisning utifran dina egna behov och férutsattningar
e Trivs med att méta nagra fa valkanda larare/personal
e Onskar stod i sociala kontakter med jamnariga
o Nyfiken pa att delta i studiebesdk/motivationshojande insatser under skoltid
Beslut
Datum for skolstart Namnfoértydligande rekor
Underskrift rektor

Skicka din ansodkan till nedanstaende adress

Yy
sydnérkes(utbiIdningsfbrbund

Box 20, 694 21 Hallsberg
0582-35 500
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