
 
 
Svenska Skolan i Wien 

 

 

 

Tel .............. +43-(0)1-320 79 80 
Fax ............. +43-(0)1-328 83 43 
E-post ......... svenskaskolan@svenskaskolan.at 
Hemsida ..... www.svenskaskolan.at 
 

 

Ansökan till kompletterande svenska på Svenska Skolan i Wien 
 

 
Ansökan avser läsår___________________________________________________________________  
 
Markera vilken verksamhet platsen avser: 
 
                                Kompletterande svenska          Kompletterande svenska distans 
                                 Förskoleklass + Åk 1-5                              Åk 6-9 
 
 
Markerar önskad lokal:           Svenska Skolan                  Hietzing 
 
Elevens namn_______________________________________________________________________ 
 
Personnummer och födelsedata_________________________________________________________ 
 
Adress ____________________________________________________________________________ 
 
Medborgarskap__________________________Modersmål____________________________________ 
 
Telefonnummer__________________________Mobilnr_______________________________________ 
 
E-mailadress_________________________________________________________________________ 
 
Målsmans namn______________________________________________________________________ 
 
Målsmans namn______________________________________________________________________ 
 
 
 
Faktureringsadress om annan än ovan ____________________________________________________ 
 
Förtagsnamn/kontaktperson_____________________________________________________________ 
 
Telefonnummer_________________________________ E-mailadress___________________________ 
 
 
 
Annan viktigt 
information___________________________________________________________________________ 
 
____________________________________________________________________________________ 
 


