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Regler for sarskild hinsyn vid placering inom eller
utanfor Kalmar och Kronobergs lan i
verksamhetsforlagd utbildning, VFU, i program
och specialistutbildningar inom institutionen for
hilso- och viardvetenskap, Linnéuniversitetet.

Student som Onskar att sérskild hdansyn tas vid placering i
verksamhetsplacerad utbildning skall, om mojligt, 1 god tid fore utbildningens
genomforande, skriftligen ansdoka om detta. Ansokan ldmnas skriftligen till
den ldrare, VFU-samordnare, som har ansvaret for placeringarna vid
respektive campus pa avsedd blankett. Onskemal om skirskilt hinsyn skall
vara tydligt specificerade och védlmotiverade. Beslut om sérskilda hiansyn
bereds av den larare som har ansvaret for placeringarna pa respektive campus
och beslut fattas av stf prefekt pa aktuellt campus. Ansokningar och beslut
arkiveras.

Sérskild hinsyn vid placering i verksamhetsforlagd utbildning kan tas vid

- egen eller ndra anhorigas pagaende sjukdom, dir den
verksamhetsforlagda utbildningens forldggning skapar sirskilda
problem

- eget funktionshinder, dar den verksamhetsforlagda utbildningens
forldggning skapar sirskilda problem

- familjeforhéllanden, tex ensamansvar for barn, pagdende skilsméssa
dér den verksamhetsforlagda utbildningens forldggning skapar
sdrskilda problem for studentens barn

- hastigt uppkomna bostadsproblem, som studenten inte sjdlv kunnat
rada Gver

- problem med resor mellan utbildningsplatsen och studentens bostad
och dér problem inte kan 16sas
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Fyll i och skriv ut dokumentet, datera och skriv under det
och lamna sedan dokumentet till praktikplatssamordnaren
vid respektive campus Kalmar/Vaxjo.

Sjukskoterskeprogrammet, Linnéuniversitetet

ANSOKAN OM ATT SARSKILD HANSYN SKA TAS VID
PLACERING I VERKSAMHETSFORLAGS UTBILDNING

Personnummer:
Namn:
Gatuadress:

Postnummer: Ort:

Telefon:

Mailadress:
Nuvarande kurs/termin 1 ssk-utbildningen:

Onskemal avser foljande VFU-placering i ssk-utbildningen:
(ange stad/ort/sjukhus/kommun)

De skal jag vill dberopa ar foljande skal:
(se beslut 2011-06-15 Dnr HV 2011/61)

Datum Namnunderskrift
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Text Box
Fyll i och skriv ut dokumentet, datera och skriv under det och lämna sedan dokumentet till praktikplatssamordnaren vid respektive campus Kalmar/Växjö.
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