
Ansøgning om lokal efterskolestøtte                
 

 

 

Elev navn:_________________________________ Skoleår:   _____/_____ 

 

Nedenstående personer er dem, som har samme folkeregisteradresse som eleven: 

1.voksne: ______________________________ Cpr. nr.  ______________________ 

2. voksne:______________________________ Cpr. nr.  ______________________ 

 

Adresse:  ____________________________________________________________ 

 

Begrundelsen for ansøgningen: 

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________ 

 

Dokumentation vedlægges for voksne, som bor på samme adresse som eleven: 

 

1) Årsopgørelse for finansåret som ligger 1 år forud for skoleåret 

2) Forskudsopgørelse for dette finansår. 

3) Seneste lønseddel 

 

Støtten bevilges efter skøn og uddeles som et ugebeløb for et skoleår ad gangen. 

Der erklæres hermed at hjemkommune ikke yder ekstraordinær tilskud til 

egenbetalingen. 

Hvis kommunen yder tilskud – Hvilket beløb ydes pr. år:     ______________  kr. 

 

 

Dato:     ____________   Dato:    ______________ 

 

Underskrift: ______________________ Underskrift: __________________________ 
………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………. 

Udfyldes af skolen: 

 

Der er bevilget kr:                              __________________________________ 

Ansøgningen er ikke imødekommet. __________________________________ 

Bemærkninger: ___________________________________________________ 


