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  Utbildnings- och arbetsmarknadsförvaltningen Dnr        
  
 
Datum 

      
Ansökan gäller 

 Resursskola 
 Särskild undervisningsgrupp Autism 
 Särskild undervisningsgrupp Språkstörning 

 
Elevens namn Personnummer 

            
Adress Postnummer och ort 

            
Skola Klass 

            
 
Vårdnadshavares namn Telefonnummer Mobiltelefon 

                  
Adress Postnummer och ort 

            
Vårdnadshavares namn Telefonnummer Mobiltelefon 

                  
Adress Postnummer och ort 

            
 

Syfte 
Att kartlägga elevens situation och funktionsnivå (styrkor/resurser och behov/svårigheter) både i och utanför 
skolan som kan påverka elevens möjligheter att nå kunskapsmålen.  
 
Kartläggningen görs av skolkurator/socionom och diarieförs av administratör i BOU-serien (sekretess). 
  

Metod/informationskällor 
Ange när (datum), på vilket sätt och från vem/vilka som information har inhämtats. 

      
 
 
 
 

 

Hälsa 
Ange om det finns hälsorelaterade faktorer rörande eleven som kan ha betydelse för elevens nuvarande situation och funktionsnivå. 
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Faktorer i hemmiljö och på fritiden 
Beskriv elevens situation och funktionsnivå i hemmiljö och på fritiden. 

      
 
 
 
 
 

 

Faktorer i skolmiljö 
Beskriv elevens situation och funktionsnivå i skolan. 

      
 
 
 
 

 

Elevens och vårdnadshavarnas synpunkter och önskemål 
Uppge hur elev och vårdnadshavare ser på nuvarande skolsituation samt på en möjlig placering i den grupp/klass/skola som ansökan 
gäller. Barnets bästa ska alltid beaktas vid beslut om hur elevens perspektiv ska inhämtas. 

      
 
 
 
 

 

Sammanfattning 
Ge en kort sammanfattning av elevens situation och funktionsnivå (styrkor/resurser och behov/ svårigheter) både i och utanför skolan 
som kan påverka elevens möjligheter att nå kunskapsmålen.  

      
 
 
 
 
 

 

Underskrift skolkurator 
Ort och datum 

      
Namnteckning Namnförtydligande 
       
Telefonnummer E-postadress 
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Underskrift vårdnadshavare 
Jag/vi har tagit del av innehållet i den sociala kartläggningen 
 
Ort och datum 

      
Namnteckning Namnförtydligande 
       

 
 
Ort och datum 

      
Namnteckning Namnförtydligande 
       

 
 
 
Kartläggningen sekretessmarkeras vid arkivering/diarieföring. 
 
 
Information om behandling av personuppgifter, Allmän dataskyddsförordning EU 2016/679 (GDPR) 
Personuppgifter som lämnas ovan behandlas av Barn- och ungdomsnämnden för administration och handläggning. Upp-
gifterna behövs inför fastställande av förslag om skolplacering i kommunövergripande särskild undervisningsgrupp och 
kan i förekommande fall lämnas vidare till mottagande verksamhet. Personuppgiftsansvarig är Barn- och ungdomsnämn-
den. 
Du har ett antal rättigheter enligt dataskyddsförordningen. Du har rätt att kontakta oss om du vill ha ut information om de 
uppgifter vi behandlar om dig. Du kan även kontakta oss för att begära rättelse, för att begära att vi begränsar behand-
lingen, för att göra invändningar eller begära radering av dina uppgifter. 
På www.linkoping.se/gdpr finns mer information om dataskyddsförordningen och vilka rättigheter du har som registrerad. 
För frågor kontakta Barn- och ungdomsnämnden enligt följande: barnochungdomsnamnden@linkoping.se eller via 
Linköping kommun, Utbildnings- och arbetsmarknadsförvaltningen, 581 81 Linköping 

http://www.linkoping.se/gdpr
mailto:barnochungdomsnamnden@linkoping.se
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