
 

Samtykkeerklæring  
I forbindelse med indmeldelse på  

Sydfyns Fri Fagskole 



 
Vedrørende:  

Elevnavn: ______________________________________________________________ 

CPR: ______________________________________ 

Nuværende skole, klasse og kommune: __________________________________ 

_________________________________________________________________________ 

Forældremyndighedsindhaver:  

Navn: ___________________________________________________________________ 

Adresse: ________________________________________________________________ 

Tlf: _______________________________ 

Forældremyndighedsindhaver:  

Navn: ___________________________________________________________________ 

Adresse: ________________________________________________________________ 

Tlf: _______________________________ 



SAMTYKKEERKLÆRING 

Samtykke til at behandle helbredsoplysninger 
For at kunne give dig/eleven den bedste læring og trivsel på skolen, har vi brug for at vide om du/
eleven, lider af nogle sygdomme, har allergier, fysiske eller psykiske handicap og/eller fx har fået 
konstateret generelle eller specifikke indlæringsvanskeligheder, som fx ADHD eller ordblindhed. 
Hvis du er vurderet til støtte ved Pædagogisk- psykologisk rådgivning, har vi også brug for at 
behandle disse oplysninger. 
Hvis du/eleven skal tage medicin under opholdet, har vi også brug for kunne behandle disse 
oplysninger. 
Behandlingsgrundlag: Skolen behandler helbredsoplysninger om dig/eleven på grundlag af 
persondataforordningens art. 9, stk. 2, litra a. Du/I kan læse mere om, hvordan vi behandler 
helbredsoplysninger på vores hjemmeside under persondata.  

Samtykke: 
Med din underskrift, giver du samtykke til: 

At skolen behandler de helbredsoplysninger om dig/jeres barn, som der er blevet givet til skolen af 
dig/jer, eller som skolen har fået af tredjepart, og som vi som forældre er orienteret om, fx fra 
læge/PPR/tidligere skole. 

Skolen gør opmærksom på, at ovenstående samtykker til enhver tid kan tilbagekaldes. Der skal 
rettes skriftlig henvendelse til skolens kontor herom. Vi gør dog opmærksom på, at tilbagekaldelse 
af samtykket kan medføre, at du/jeres barn ikke længere kan gå på skolen. 

Dato______________________Underskrift (elev)_________________________________________  

Dato______________________Underskrift (forælder)_____________________________________  

Dato______________________Underskrift (forælder)_____________________________________ 



Samtykke til at offentliggøre billeder og videoer på 
diverse medier 

I forbindelse med synliggørelse af skolens tilbud, hverdag mv. offentliggør skolen billeder i 
forskellige sammenhænge, herunder på forskellige sociale medier. 
Skolen offentliggør kun harmløse billeder af elever. Det afgørende kriterium i forbindelse med 
vurdering af eventuel offentliggørelse er, at den afbildede ikke med rimelighed må kunne føle sig 
udstillet, udnyttet eller krænket, f.eks. i markedsførings- eller andet kommercielt øjemed. 

For at kunne offentliggøre billeder, hvor du/jeres barn tydeligt kan identificeres, skal skolen have et 
samtykke hertil. 

SAMTYKKEERKLÆRING 
Med din underskrift giver du samtykke til, at skolen må anvende billeder, hvor du/jeres barn tydeligt 
er identificerbar, på følgende medier (sæt kryds): 

Skolen gør opmærksom på, at ovenstående samtykker til enhver tid kan tilbagekaldes. Der skal 
rettes skriftlig henvendelse til skolens kontor herom. 

Dato______________________Underskrift (elev)_________________________________________  

Dato______________________Underskrift (forælder)_____________________________________  

Dato______________________Underskrift (forælder)_____________________________________ 

Ja Nej 

Skolens hjemmeside 

Sociale medier (FB & Instagram)

Trykte brochurer 

Årsbillede 



Samtykke til at indhente personoplysninger ved 
nuværende eller tidligere skole 

For at få det bedste udgangspunkt for læring og trivsel på Sydfyns Fri Fagskole har skolen brug for 
at kende til elevens nuværende eller tidligere skolegang samt den støtte, som eleven evt. har 
modtaget. 
Oplysningerne vil blive behandlet fortroligt, og kun relevante medarbejdere vil få indsigt i 
oplysningerne. 

Der gives hermed Sydfyns Fri Fagskole samtykke til indhentning af relevante oplysninger fra: 

-  Nuværende og tidligere skole 
- Hjemkommunens PPR 
 

Dato______________________Underskrift (elev)_________________________________________  

Dato______________________Underskrift (forælder)_____________________________________  

Dato______________________Underskrift (forælder)_____________________________________ 



Samtykkeerklæring til test med Ordblindetesten  
For elever under 18 år  

Jeg og min forælder/mine forældre giver hermed samtykke til, at jeg kan gennemføre 
Ordblindetesten på denne skole/dette uddannelsessted: 

Resultatet af Ordblindetesten opbevares elektronisk i et lukket system og kan kun tilgås af 
testvejledere med særlige rettigheder via UNI-Login og NemID ved den skole eller det 
uddannelsessted, hvor jeg er elev eller studerende og tilknyttet via mit UNI-Login. 

Jeg og min forælder/mine forældre er orienterede om, at nærværende samtykkeerklæring 
opbevares i underskrevet stand på skolen/uddannelsesstedet. På skolens hjemmeside under 
persondata finder man ’Oplysningspligten i Ordblindetesten’ (oplysning efter art. 13 og 14 i 
databeskyttelsesforordningen1 i forhold til de personoplysninger, der behandles i Ordblindetesten), 
hvorved jeg er orienteret om mine rettigheder. Samtykkeerklæringen kan til enhver tid trækkes 
tilbage inden test med Ordblindetesten. I dette tilfælde skal jeg og min forælder/mine forældre 
kontakte den skole/det uddannelsessted, hvortil jeg og min forælder/mine forældre har givet 
nærværende samtykke. 
 

Elevens underskrift 

Dato: ____________________________________________ 

Cpr.nr.: ___________________________________________  

Underskrift: ______________________________________ 

Forælder/forældre/værges underskrift 

Dato: ____________________________________________  

Underskrift: ______________________________________  

Dato: ____________________________________________  

Underskrift: ______________________________________ 


