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Avanmälan - Kulturskolan 
 

 

Jag önskar inte fortsätta min utbildning i 

……………………………………………………………………………………… 

 

på Kulturskolan och ställer min plats till förfogande: 

                    omedelbart 

                    fr.o.m nästa termin 

 

 

Datum:……………………………………………………………………………… 

 

Elevens namn:……………………………………………………………………... 

 

……………………………………………………………………………………… 

Vårdnadshavares underskrift 

 

……………………………………………………………………………………… 

Namnförtydligande 

 

Lämnas till Höörs Kulturskola 

 

Höörs kommun: Kulturskolan • Box 53 • 243 21 Höör 

Besöksadress: Storgatan 1 • Höör 

Tel: 0413-282 85 • Växel: 0413-280 00 

kulturskolan@hoor.se • www.hoor.se/kulturskolan • www.facebook.com/Hoorskulturskola 
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