
  Rev. 2024-04-26   
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Ansökan till modersmålsundervisning 
 
 
Personuppgifter 
Elevens namn Personnummer 

Skola Årskurs 

Ansvarig lärare/mentor 

Vårdnadshavares telefon nr/e-postadress 

 
 
 

Modersmålsundervisning 
Vilket modersmål talar ni hemma 

I vilket språk önskar ni modersmålsundervisning 

 
 

Undervisning i modersmål önskas 
Utanför ordinarie undervisningstid. Alternativet om eleven läser modernt språk. 
 
Inom ordinarie undervisningstid, på språkvalstid. Alternativ om eleven valt bort modernt språk och 
läser svenska/SVA fördjupning eller engelska fördjupning.   

 
Observera att modersmålsundervisningen kan komma att ske via fjärrundervisning och/ eller inte på 
hemskolan. 
 
 
Underskrift 
 
Ort och datum: _________________________________________________ 
 
__________________________________                            _____________________________________ 
Vårdnadshavares namnteckning                   Vårdnadshavares namnteckning 
 
__________________________________                            _____________________________________ 
Namnförtydligande        Namnförtydligande 
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Huvudmannens beslut 
 
Eleven är berättigad till undervisningen i modersmål (Enlig skollagen 10 kap. 7§, 11 kap. 10§ eller 12 kap. 
7§), samt Språklag 2009:600.) 
 
            JA                  NEJ 
 
 
Om NEJ, skäl till avslag:   
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Datum                                                   Titel                                                    Telefonnummer 
 
 
Underskrift 
 
 
Namnförtydligande 
 
 
 
 
 
Enligt skollag (2010:800) 10 kap. 7§, 11 kap. 10§ eller 12 kap. 7§) 
Elever i grundskola och grundsärskolan ska erbjudas undervisning i modersmål som inte är ett nationellt minoritetsspråk 
om en eller båda vårdnadshavarna har ett annat språk än svenska som modersmål,  
språket utgör elevens dagliga umgängesspråk i hemmet och eleven har grundläggande kunskaper i språket. 
 
Elever med ett nationellt minoritetsspråk: finska, meänkieli, samiska, romani chib och jiddisch har rätt till 
modersmålsundervisning även utan förkunskap och även om språket inte talas hemma. 
 
Huvudmannen är skyldig att anordna modersmålsundervisning i ett språk om det finns minst fem elever som har rätt till 
undervisningen i det språket (för nationellt minoritetsspråk gäller minst en elev), dessa elever vill få undervisning i språket 
och det finns en lämplig lärare. Det är rektorn som avgör om en lärare är lämplig att undervisa i modersmål. 
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