
Orsak till ansökan 

Ort och datum Sökandes underskrift 

BESLUT ☐Beviljas helt enligt ansökan ☐ Avslås ☐ Beviljas med förbehåll 

Beslutande Föredragande 

Namnförtydligande Namnförtydligande 

Ort och datum 

 
MALMÖ UNIVERSITET 

Fakulteten hälsa och samhälle 

 
Blanketten mailas till:  

studadm.hs@mau.se  
Hälsa och samhälle 

 

Ansökan om dispens för tillträde till termin med förkunskapskrav 
Ansökan ska vara inlämnad senast onsdag i v 49 för kommande vårtermin respektive senast 

onsdag i v 21 för kommande hösttermin. 

 
För- och efternamn Personnummer 

Gatuadress, postnummer och postort Utbildningsprogram 

E-postadress Ange nedan vilken termin du avser att ansöka tillträde till. 

 

Ange nedan planering för de moment du vill ansöka dispens för 
 

Kurskod Kursens namn Provkod Datum för 
genomförande 

    

    

    

    

    

 

 
 

Ankomstdatum Diarienummer 

mailto:studadm.hs@mau.se

