
BLANKET 3A 

 

    

 

Til 
Skolelederen 
 
________________________ skole 
 
 
 
 
 
 
 

Dato: __________ 
 

 
 

Vi anmoder hermed om, at 
 
Elevens navn:  __________________________ 

Cpr.nr.:   __________________________ 

Klasse:   __________________________ 

Afdeling:   __________________________ 

 

opfylder en del af sin undervisningspligt ved at deltage i Esbjerg 

Kulturskoles undervisning i  

Fag/instrument:   ___________________ (fx kor, blokfløjte, guitar, forskole) 

Tidsrum (dag/kl.) __________________________, hvor der på 

skoleskemaet står ______________________ (fag/UUV el. lign) 

 

Undervisningen finder sted på/i (skole/Kulturskole):  

 

______________________________________ 

 

 
 
 
______________________________________ 
Forældres/værges navn, cpr.nr., og underskrift 
 
 
Anmodningen skal være skolelederen (på ”hovedskolen”) i hænde, senest den 1. 
september. 

 
 

  
 
Esbjerg Kulturskole 
Islandsgade 50 
6700  Esbjerg 
www.kulturskolen.dk 
kulturskolen@ 
esbjergkommune.dk 
tlf    7616 6500 
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