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Utbildnings- och arbetsmarknadsférvaltningen
Leanlink

L| n kop| ngs Intresseanmilan till insatser fran

Skolsocialt team

Dnr

Skolsocialt team ar ett samarbete mellan Utbildnings- och arbetsmarknadsforvaltningen och Rad & Stdd. Teamet bestar av socialsekre-
terare och pedagoger. Verksamheten vander sig till elever som gar i arskurs 1-9 bade i kommunala och fristdende skolor for en 6kad

maluppfyllelse hos elev.

Insatsen utformas tillsammans med skola och familj. Den gemensamma planering som gors utgar fran en helhetssyn och ett relationellt
synsatt, for att stodja elev, familj och skola. Det ar darfor 6nskvart att blanketten fylls i av skola och vardnadshavare gemensamt.
For att kunna samverka behdver vi fa ert samtycke till att inhamta information och utbyta uppgifter mellan varandra. T.ex. om elevens

halsa, skolprestationer och hemsituation.

Skolan

Skola Ansvarig rektor Telefonnummer
Eleven

Namn Klass Personnummer
Adress Postadress

Vardnadshavare

Vardnadshavare 1 Telefonnummer Mobiltelefon
Vardnadshavare 2 Telefonnummer Mobiltelefon

Kort nulagesbeskrivning

Skolans beskrivning av elevens behov/situation

Vardnadshavares beskrivning av barnets behov/situation

Tidigare framgangsrika atgarder

Vid problematisk skolfranvaro beskriv hur skolan har utrett och analyserat denna

Intresseanmalan till insatser fran Skolsocialt team
LK2802 utg 3 (februari 2021)
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Kontakter finns med

Kontaktperson namn
[ ] Rad & stad

Telefonnummer

Kontaktperson namn
|:| Socialtjanst

Telefonnummer

Kontaktperson namn
|:| BUP/Psykiatripartners

Telefonnummer

Kontaktperson namn
|:| Konsultativt stod

Telefonnummer

Kontaktperson namn
[ Elevhlsan

Telefonnummer

Kontaktperson namn
|:| Annan aktor

Telefonnummer

Till intresseanmaélan skall bifogas

[] Pedagogisk kartlaggning
[] Senaste atgardsprogrammet med uppfdljning

] Narvarostatistik, eventuell franvarokartlaggning

[] Eventuellt annan relevant dokumentation, ill exempel psykologutredning och/eller social kartldggning

Underskrifter
Rektor Datum
Vardnadshavare 1 Datum
Vardnadshavare 2 Datum

Intresseanmalan och bifogade dokument skickas till

Linkdpings kommun
Rad och st6d
Skolsocialt team
Hertig Karlsgatan 2
581 81 Linkdping

Vid fragor, kontakta gruppledare: 013-26 33 97

Information om behandling av personuppgifter, Allman dataskyddsforordning EU 2016/679 (GDPR)
Personuppgifter som lamnas ovan behandlas av Barn- och ungdomsnamnden fér administration som behdvs for att

handlagga arendet. Personuppgiftsansvarig ar Barn- och ungdomsnamnden.

Du har ett antal rattigheter enligt dataskyddsférordningen. Du har ratt att kontakta oss om du vill ha ut information om de
uppgifter vi behandlar om dig. Du kan aven kontakta oss fér att begéara rattelse, fér att begara att vi begréansar behand-

lingen, for att gora invandningar eller begara radering av dina uppgifter.

Pa www.linkoping.se/gdpr finns mer information om dataskyddsférordningen och vilka rattigheter du har som
registrerad. For fragor kontakta Barn- och ungdomsnamnden enligt féljande: barnochungdomsnamnden@linkoping.se
eller via Linké-ping kommun, Utbildnings- och arbetsmarknadsforvaltningen, 581 81 Linkdping.
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