
 
 
 

 

 
Kryssa för Ditt alternativ 

(ansökan senast 15/4) 
 

 Heltid Deltid 
 

Efternamn ....................................................................................................  
 

Förnamn ......................................................................................................  
 

Personnummer.............................................................................................  
 

Adress ..........................................................................................................  
 

Postnummer ........................... Postadress ...............................................Tel. bost.........................................  
 

Tel. arb.......................................Mobil .........................................E-post .......................................................  
 

Ev. tillfällig adress..........................................................................................................................................  
 

Mantalsskrivningskommun ...............................................................Län.......................................................  
 

TIDIGARE UTBILDNINGAR 
 Linje/Utbildning 

Folkskola .....år ....................................................  
Grundskola .....år ....................................................  
Gymnasium .....år ....................................................  
Folkhögskola .....år ....................................................  
Högskola .....år ....................................................  
Annan .....år ....................................................  
 

JAG HAR TIDIGARE SPELAT 
 Antal år  

Piano ........................................................................... ..........  
Orgel ........................................................................... ..........  
Övriga instrument ....................................................... ..........  
Orkester/ensemble ...................................................... ..........  
Solosång...................................................................... ..........  
Kör, sånggrupp el. dylikt ............................................ ..........  
 

REFERENSGIVARE Anges alltid, ej anhörig, se intyg nedan 
 

Sökande till kyrkomusiker, deltid: 
 Jag söker även Svenska kyrkans grundkurs. (Separat ansökan) 
 Jag har gått Svenska kyrkans grundkurs. 
Sökande till kyrkomusiker, heltid: 
 Jag har gått Svenska kyrkans grundkurs. 
 
 
O
 Sökandes underskrift 

rt..............................................den.......... /.......... 20 ...............  ............................................................  

ÖVR. HANDLINGAR 
 

Merithandlingar 
 

 av skolbetyg 
 

 av arbetsintyg 
 

Personbevis 
Skall bifogas 

Hjo folkhögskola
Hjo folkhögskolas noteringar 
 

Ankom ........................  

Återbud ........................  Skara stift
Avslag ........................  

Antagen ........................  Ansökan till kyrkomusikerlinje 2012 - 2013 

Foto 

Ja, jag vill preliminärboka 
ett rum på skolan 
 

Nej, jag vill inte bo på skolan 
 

Jag är funktionshindrad 
Beskriv detta i bilaga 
 

Specialkost/allergi 
 

Vad?................................................................  
........................................................................  
........................................................................  
........................................................................  
........................................................................  



Hjo folkhögskola KONFIDENTIELLT

Skara stift
 

INTYG 
För sökande till Musiklinjen och Kyrkomusikerutbildningen 

 
 
Beträffande sökande till Hjo folkhögskola 
 
Namn: …………………………………………… Pers. nr: ……………...………………. 
 
 
Han/Hon rekommenderas av mig till inträde på Hjo folkhögskola. 
 
 
1. Hur länge och under vilka förhållanden känner Ni sökanden? 

…………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………

………………………………………………………………………………………………… 

 
2. Vad anser Ni om förmågan att tillgodogöra sig undervisning på delvis högskolemässig 

nivå? 

…………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………

………………………………………………………………………………………………… 

 
3. Min personliga uppfattning om den sökande är: 

…………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………

………………………………………………………………………………………………… 

 
 
… .. d . 2 ………………………………………. ……………………… en …../…. 0….. 
Ort    Telefon 
 

………………………………………………… ………………………………………. 
Underskrift    Namnförtydligande 
 
Intyget skall skrivas av församlingspräst, kyrkomusiker, klassföreståndare eller annan person  
som känner den sökande väl. 
Av intyget bör klart framgå om den sökande rekommenderas utan reservation. 
Den som utfärdar intyget ombedes att sända det direkt till:  
Hjo folkhögskola, Lundbyvägen 12, 544 31 Hjo. 
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