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ANMÄLAN TILL UPPDRAGSUTBILDNING 
 
Uppgifter om uppdragsutbildningen 
Uppdragsutbildningens benämning, kurskod, anmälningskod 
 
Datum för kursstart 
 

Datum för kursavslut 
 

 
Person- och kontaktuppgifter 
Personnummer (10 siffror) 
 
Efternamn, Förnamn 
 
Utdelningsadress 
 
Postnummer 
 

Ort 

Telefonnummer 
 

E-postadress 

 
BEHÖRIGHET 
Alla deltagare i poänggivande uppdragsutbildning är behöriga att examineras enligt 
SFS 2002:760.  
 
TILLGODORÄKNANDE 
Den som har genomgått och examinerats från en uppdragsutbildning har rätt att 
tillgodoräkna sig utbildningen som högskoleutbildning på motsvarande nivå.  
 

Jag uppfyller kraven för grundläggande och eventuell särskild behörighet. 
Betyg/intyg bifogas anmälan.  

 
_______________ ___________________________________________________ 
Datum Namnteckning (deltagare på uppdragsutbildning) 
 
Blanketten skickas till: 
Mittuniversitetet 
 
 
 
 

Ovan anmäld person ska antas och etableras som deltagare i Ladok  
(Bekräftas av avdelningen med signatur nedan) 

 
_______________ ___________________________________________________ 
Datum Namnteckning  
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Instruktioner till ifyllande av anmälningsblankett för 
uppdragsutbildning 
 
Uppgifter om uppdragsutbildningen samt adress dit blanketten ska skickas, 
ska fyllas i av uppdragsgivande avdelning innan blanketten skickas till 
uppdragsgivaren för vidare förmedling till deltagaren, alternativt direkt till 
deltagaren. Blanketten kan med fördel skickas via mejl så att deltagaren kan 
fylla i person- och kontaktuppgifter innan utskrift.  
 
Ifyllda och undertecknade anmälningsblanketter samt bifogade betyg/intyg 
som styrker grundläggande och eventuell särskild behörighet lämnas till 
Studieadministration, antagningsenheten, för etablering och antagning av 
deltagare i uppdragsutbildning i Ladok. 
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