
 
HØNEFOSS VIDEREGÅENDE SKOLE 

Postboks 3084, 3501 Hønefoss Tlf. 31 00 27 00 

 
SØKNAD OM OPPTAK VED 19 UKERS YRKESSJÅFØRKURS  
 

Jeg søker om opptak ved kurset som starter:  
 

      August – søknadsfrist 1. juni                     Januar – søknadsfrist 15. november 
  

Kurset tar sikte på å gi deg førerkort i tung klasse og grunnutdanning som yrkessjåfør.  
  

Etternavn:………………….…..….………………………………………………………… 

Fornavn (evt. mellomnavn):..…….………………………………….................................... 

Adresse:……………………………………………………………………………………… 

Postnummer og -sted:………………………………………………………………………. 

Personnr. (11 siffer):……..………………………………………………………………….. 

Hjemstedsfylke:.…………………………..  Mobiltelefon:   ……………………………….. 

E-postadresse:…….……………………………….................................................................   

 

Utdanning 

Skole Linje Eks.år Ant.mndr. Vedl.nr. 

          

          

          

     

     

     

  

Arbeidspraksis 

Arbeidsgiver Type arbeid Fra/til Ant.mndr. Vedl.nr. 

          

          

          

     

     

  

 

 

 

 

 

HUSK BEKREFTEDE KOPIER AV VITNEMÅL OG ATTESTER! 

  

Utfyllende opplysninger og dato/underskrift på neste side 

 

 

 

 

 

Førerkort klasse: Utsted dato: 
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UTFYLLENDE OPPLYSNINGER (som er viktige for behandling av søknaden) 

 

__________________________________________________________________________________________ 

 

__________________________________________________________________________________________ 

 

__________________________________________________________________________________________ 

 

__________________________________________________________________________________________ 

 

__________________________________________________________________________________________ 

 

__________________________________________________________________________________________ 

 

__________________________________________________________________________________________ 

 

__________________________________________________________________________________________ 

 

__________________________________________________________________________________________ 

 

__________________________________________________________________________________________ 

 

__________________________________________________________________________________________ 

 

__________________________________________________________________________________________ 

 

__________________________________________________________________________________________ 

 

__________________________________________________________________________________________ 

 

__________________________________________________________________________________________ 

 

__________________________________________________________________________________________ 

 

_________________________________________________________________________________________ 

  

  

 

 

 

 

Sted/dato: ……………………………………………………. 
  

 

 

_________________________________________ 

Søkerens underskrift 

 

 

 

Utfylt søknadskjema med kopier av vitnemål og attester sendes til: 

Hønefoss Videregående Skole, Postboks 3084, 3501 Hønefoss  

eller alle dokumenter skannes og sendes på e-post til honefossvgs@bfk.no  

mailto:honefossvgs@bfk.no

