
Ansökan om strukturbidrag för resursskolor och central särskild 

undervisningsgrupp 

 Resursskola.  Huvudman ______________________________ 

Skolans namn ______________________________ 

 Central särskild undervisningsgrupp. Huvudman ______________________ 

Enhetens namn ____________________________ 

 

Huvudmannen intygar: 

 Vi har tagit del av informationen om strukturbidraget (Informationsbrev 23-02-07) 

 Skolan/enheten begränsar mottagandet till elever i behov av särskilt stöd. 

 Aktuellt åtgärdsprogram finns för varje inskriven elev folkbokförd i Österåkers kommun.  

 Aktuellt rektorsbeslut om placering i särskild undervisningsgrupp finns för samtliga elever 

(gäller central särskild undervisningsgrupp) 

 

Information om skolan/enheten: 

Uppgifterna används i utbildningsförvaltningens kvalitetsrapportering till Utbildningsnämnden.   

Ange antal  

1. Inskrivna elever per den 15 mars/ 15 oktober folkbokförda i Österåkers kommun _____ 

2. Totalt inskrivna elever på skolan/enheten _____ 

3. Anställda lärare (omräknat till heltid) ______  

4. Anställda behöriga specialpedagoger/speciallärare (omräknat till heltid)  _____ 

5. Anställda i övrig elevhälsa (omräknat till heltid) 

a. Skolläkare  ____ 

b. Skolsköterska ____ 

c. Psykolog ____ 

d. Kurator _____ 

 

 

 

______________________________________  __________________________________ 

Namnteckning    Befattning 

______________________________________  ___________________________________ 

Namnförtydligande   Ort, datum 

 

Ansökan skickas till: 

Österåkers kommun, Utbildningsförvaltningen, 184 86 Åkersberga eller skickas till UBN@osteraker.se 


