GRIMSNES- OG

GRAFNINGSHREPPUR

Umsaékn um ndmsvist i grunnskéla utan logheimilissveitarfélags

Nafn nemanda Kennitala
Logheimili Heimasimi
Nafn forsjaradila 1 Kennitala
Légheimili forsjaradila 1 Péstnumer Sveitarfélag

Netfang forsjaradila 1 Vinnusimi Farsimi

Nafn forsjaradila 2 Kennitala
Logheimili forsjaradila 2 P6stnamer Sveitarfélag

Netfang forsjaradila 2 Vinnusimi Farsimi

Nafn skoéla eda leikskéla sem nemandinn er skradur {

Sveitarfélag

Nafn skéla sem umsaekjandi saekir um Skolaario Hveneer hefst /hofst skolavist

Astaedur pess ad sétt er um skélavist fyrir nemandann utan sins sveitarfélags

Naudsynlegt er ad badir foreldrar (forsjaradilar) skrifi undir beidnina nema par sem foreldri fer eitt med forsja.

[ undirritad foreldri (forsjaradili) fer eitt med forsja barns

Dagsetning

Undirskrift forsjaradila 1

Dagsetning

Undirskrift forsjaradila 2

Sendist viodkomandi adilum:

Vidtokusveitarfélag

Sveitarfélag par sem nemandi & I6gheimili

(Fyllist at af I6gheimilissveitarfélagi)

Afgreidsla:

Afgreidsla:

(Fyllist Gt af vidtokusveitarfélagi)

Umsokn sendist a gogg@gogg.is
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