
Kompletterande anmälan till SAHA

För att kunna ansöka till SAHA behövs följande:

Steg I: Ansök till Samhällsprogrammet (För sökande med diagnos högfungerande autism) via
Gymnasieantagningen i den kommun du bor i. Om du går på grundskolan får du hjälp av din  studie- och
yrkesvägledare att göra ansökan.
Krav för att börja på Samhällsprogrammet: godkänt i minst 12 grundskolebetyg inklusive
svenska/svenska som andraspråk, matematik, engelska, samhällskunskap, geografi, religionskunskap och
historia.

Steg II: Fyll i denna kompletterande anmälan och skicka in per post till Alléskolan.
I brevet bifogar du ett intyg på att du har en AST-diagnos.

Steg III: Personal på SAHA kommer att kontakta dig/dina vårdnadshavare våren innan du ska  börja hos oss för
förberedelser så att din skolstart hos oss ska bli så bra som möjligt.

Dina uppgifter:

Förnamn: Efternamn: Personnummer:

Adress: Postnummer och postort:

Telefonnummer: E-postadress:

Namn på din grundskola: Dagens datum:

Dina vårdnadshavares kontaktuppgifter (gäller för omyndig elev)
Vårdnadshavare 1:

Förnamn: Efternamn:

Adress: Postnummer och postort:

Telefonnummer: E-postadress:

Vårdnadshavare 2:

Förnamn: Efternamn:

Adress: Postnummer och postort:

Telefonnummer: E-postadress:

_______________________________________
Underskrift elev

___________________________________________ _________________________________________
Underskrift vårdnadshavare 1 Underskrift vårdnadshavare 2

Posta din anmälan senast 15 februari och glöm inte att bifoga ett intyg på AST-diagnos
Adress:
Skoladministratör SAHA
Alléskolan
Box 20
694 21 Hallsberg

Original förvaras i elevakt.
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