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Søknad om tilrettelegging ved eksamen 

Side 1 fylles ut av studenten, side 2 av lege/spesialist 

	Søknadsfrister:
	Vårsemester:   1.mars. 
Høstsemester: 1.oktober
	

	
	
	

	Søknader som mottas etter søknadsfristen får automatisk avslag, med unntak av tilfeller hvor behovet oppstod etter denne dato. Dette må dokumenteres av lege/spesialist.


Søknaden gjelder
	Navn:
	Studentnr.:

	Avdeling:
	Studieretning:

	Tidsperiode:    Vårsemester  (    Høstsemester  (    Hele studietiden  (


Tiltak:

	Hvilken tilrettelegging mener du må til for at eksamen skal kunne gjennomføres?

	

	

	


Fylles ut dersom bestemte eksamener

	Eks.dato
	Emnekode
	Emnenavn

	
	
	

	
	
	

	
	
	


Jeg gir samtykke til at lege/spesialist gir tilstrekkelige opplysninger for behandling av søknaden uavhengig av taushetsplikten.

	Sted:
	Dato:
	Studentens underskrift:




Forskrift om opptak, studier og eksamen ved Høgskolen i Molde § 30-  Tilrettelegging ved eksamen
Prinsipp for tilrettelegging til eksamen:
Tilrettelegging til eksamen skal ha som formål å oppveie de ulemper funksjonshemmingen medfører, samtidig som man i størst mulig utstrekning skal sørge for at samtlige eksamenskandidater skal prøves likt. Tilrettelegginger som innvilges skal derfor være tilstrekkelige - men ikke nødvendigvis optimale. 
Den dokumenterte funksjonshemmingen skal avhjelpes, men uten at man gir kandidaten tilleggsfordeler sammenlignet med øvrige kandidater.

Krav til dokumentasjon 

Lege/spesialist besvarer spørsmålene nedenfor. Dersom ikke skjema blir benyttet, SKAL vedlagt dokumentasjon gi svar på spørsmålene i dette skjema. All dokumentasjon fra lege/spesialist skal være underskrevet og stemplet.

For lege/spesialist 








Fortrolig
	1.
	Diagnose

______________________________________________________________________

	
	


	2.
	Sykdom/funksjonshemming

Permanent?     Ja (     Nei (

	
	Eventuelt beskriv situasjonen

	
	

	
	

	
	Oppstått når? _________________________

	3.  
	Er yteevnen nedsatt i spesielle perioder?  Ja (     Nei (
Eventuelt når:

	
	

	
	


	4.
	Er tilrettelegging nødvendig for at kandidaten skal kunne gjennomføre eksamen på lik linje med øvrige kandidater?  Ja (  Nei (

	
	

	
	Hvis ja, hvilke tiltak mener du må til for at studenten skal kunne gjennomføre eksamen? 

	
	

	
	


	Sted:


	Dato:
	Underskrift/stempel lege/spesialist
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