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Namn Personnummer (10 siffror)

Nuvarande skola Nuvarande årskurs

Ansökan om plats i den kommunala resursskolan inför läsåret 2027/2028

Om den kommunala resursskolan
Brage är en kommunal resursskola (grundskola) som riktar sig till elever med ett omfattande behov av 
särskilt stöd samt med en varaktig och omfattande funktionsvariation. Verksamheten riktar sig endast 
till elever som har Sollentuna som hemkommun.
Undervisning sker i mindre grupper och resursskolan har hög personaltäthet och en egen förstärkt 
elevhälsa. Det pedagogiska förhållningssättet är anpassat, vilket bland annat innebär anpassningar i 
klassrumsmiljön, visuell tydlighet i undervisningen, nära samarbete med vårdnadshavarna och 
individualiserade scheman, arbetssätt och hjälpmedel.

Målgrupp
Målgrupp för Brage är elever som har Sollentuna som hemkommun. Eleven ska ha en varaktig och 
omfattande funktionsvariation och vara i behov av särskilt stöd.

En komplett ansökan, inklusive fullständiga aktuella utredningar, ska ha inkommit senast den 22 november 2026.

Elev

Adress Postnummer och ort

Namn Telefonnummer

Adress (om annan än elevens) Postnummer och ort

Vårdnadshavare 1

E-post Enskild vårdnad
Ja Nej

Namn Telefonnummer

Adress (om annan än elevens) Postnummer och ort

Vårdnadshavare 2

E-post

Notera att ansökan inte är en garanti om plats i kommunal resursskola.

Observera att endast elever med Sollentuna som folkbokförings- eller hemkommun kan söka till den kommunala resursskolan.

Jag/vi ansöker om fritidshemsplacering. Avser fritidsverksamhet vid Brage.



Till ansökan ska följande dokumentation bifogas:

En komplett ansökan, inklusive fullständiga aktuella utredningar, ska ha inkommit senast den 22 november 2026.

Som vårdnadshavare medger jag/vi att avlämnande skola bifogar åtgärdsprogram, 
IUP, betyg/omdömen, utredningar och andra relevanta dokument till ansökan. 

Som vårdnadshavare medger jag/vi att antagningsgruppen får ta del av bifogade handlingar, samt övrig 
tillgänglig information.

Placering i en kommunal resursskola innebär inte automatiskt att eleven därigenom erhåller rätt till 
skolskjuts. Vårdnadshavare ansöker om skolskjuts via Sollentuna kommuns hemsida. 

Underskrifter
Vårdnadshavare 1 Vårdnadshavare 2

Namnförtydligande Namnförtydligande

Datum Datum

Sollentuna kommun
Utbildningskontoret
Avdelning Stöd och utveckling
191 86 Sollentuna

Ansökan skickas till Utbildningsnämnden un@sollentuna.se 
via säkra meddelanden

Klicka här för att komma till meddelandetjänsten 
säkra meddelanden

Ansökan kan även skickas in via post till

» Fullständig neuropsykiatrisk utredning eller intyg, utfärdat av person som innehar legitimation
enligt hälsosjukvårdslagen (2017:30, HSL), som styrker diagnos

» Samtliga utredningar av en elevs behov av särskilt stöd (från de senaste 12 månaderna)

» Samtliga beslut om åtgärdsprogram (från de senaste 12 månaderna) alternativt handlingsplan för
barn i förskola

» Samtliga utvärderingar och uppföljningar av åtgärdsprogram alternativt uppföljningar av
handlingsplan för barn i förskola (från de senaste 12 månaderna)

» Yttrande från elevens/barnets nuvarande rektor inklusive eventuella frånvaroutredningar (från de
senaste 12 månaderna)

Medgivande
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https://meddelanden.sollentuna.se/kontakt/form1/
https://meddelanden.sollentuna.se/kontakt/form1/
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