
KOMVUX 
Västervik   

ANSÖKAN OM PRÖVNING 
 

  
 

Personuppgifter 

(Var god texta!) 

Efternamn 
 

Förnamn Personnr (år, mån, dag, nr) 

Gatuadress ev c/o Tel. bostad 

Postnummer Postort Tel. arbete 

E-mailadress Mobiltelefon 

 
Om du ska göra en prövning i flera kurser ska en blankett per kurs fyllas i. Observera att 
du endast kan pröva i två kurser per tillfälle. 
 

Jag anmäler mig till prövning i: 

 
Kurs ...........................................................................................................................  
 
Kurskod: ....................................................................................................................  
 

Jag önskar få prövningen genomförd: 

 vecka 9-12 våren 2024  vecka 37-40 hösten 2024 
Sista anmälningsdag: 2024-01-13  Sista anmälningsdag 2024-07-27 
Sista betalningsdag: 2024-01-20  Sista betalningsdag: 2024-08-03 

 vecka 16-19 våren 2024  vecka 42-45 hösten 2024 
Sista anmälningsdag: 2024-03-02  Sista anmälningsdag: 2024-08-31 
Sista betalningsdag: 2024-03-09  Sista betalningsdag: 2024-09-07 
 

 
 Betygskopia bifogas 

 
 Jag är inskriven som elev vid Komvux i Västervik 

 
 

 ........................................   .......................................................................................................................  
Datum Underskrift 
 
 

Exp. anteckningar 
 
Prövn.förrättare: ..........................................................  
 
Medbedömare: ............................................................  
 
Prövn.period: ..............................................................  
 

 

Betyg: .........................................................................  
 
Sign prövn.förrättare: ..................................................  
 
Sign medbedömare: ...................................................  
 
Betyg utfärdat (datum):  ..............................................  
 

 


