
 

                                                   

 

  Brottflutningur nemenda 

                     Síðasti skóladagur:___________ 

 

Nafn nemanda:____________________________________________________ Bekkur:________ 

Kennitala :________________________________  Heimasími________________ 

Heimilisfang:____________________________ póstnr:______________ 

Nýr skóli:____________________________________________________ 

Forráðamaður 1:_________________________________________________ 

Kennitala:_____________________  Heimilsfang____________________  

Heimasími:_______________ Vinnusími:_____________ Gsm:__________ 

Netfang:_______________________________ 

Forráðamaður 2:____________________________________________________ 

Kennitala:_____________________  Heimilsfang____________________  

Heimasími:_______________ Vinnusími:_____________ Gsm:__________ 

Netfang:_______________________________ 

Segja þarf upp skólamat og heilsdagsskóla þar sem  það gerist ekki sjálfkrafa.  

Tilkynna þarf ef nemandi er með gögn sem senda þarf á milli skóla.  

Skila þarf öllum bókum sem eru í eigu skólans á skrifstofu skólans. 

 

Undirskrift forráðamanns   Undirskrift starfsmanns 

____________________________  _________________________  

 

  


