
KRISTINESTADS MEDBORGARINSTITUT  

OBS! Var vänlig fyll i alla punkter omsorgsfullt en gång per läsår.  
 

Anmälningsblankett för läsåret 2023-2024 

 

Kursens namn / nummer:___________________________________________________________________ 
 

Efternamn: __________________________________ Förnamn:______________________________________ 
  

Personsignum:_______________________________ Adress:________________________________________ 
 

Postnummer:________________________________ Ort:___________________________________________ 
 

Yrke:______________________________________ E-post:________________________________________ 
 

Telefonnummer:__________________________________ 

 

Medborgarinstitutet måste enligt lagen skicka statistik till Utbildningsstyrelsen och Statistikcentralen. 

Följande uppgifter är statistikuppgifter: 

 

Modersmål:         ☐  svenska      ☐  finska       ☐  annat, vad________________________________________ 
 

Utbildningsnivå: ☐  grundskola  ☐  yrkesskola/gymnasium   ☐  yrkeshögskola/universitet 

                            ☐ övrig; skolelever, barn under skolåldern    ☐  ingen utbildning    
 

Jag är:                 ☐  förvärvsarbetare  ☐  arbetslös   ☐  skolelev/studerande 

                           ☐  pensionär             ☐  under skolåldern/föräldraledig/värnpliktig 

Kön:                   ☐  kvinna                  ☐  man              ☐   annan      
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KRISTIINANKAUPUNGIN KANSALAISOPISTO 

HUOM! Täytä kaikki kohdat huolellisesti kerran lukuvuoden aikana. 
 

Ilmoittautumislomake lukuvuodelle 2023-2024 

 

Kurssin nimi / numero:_____________________________________________________________________ 
 

Sukunimi:___________________________________ Etunimi: ______________________________________  
  

Henkilötunnus:_______________________________Osoite:________________________________________ 
 

Postinumero- ja paikka:______________________________________________________________________ 
 

Ammatti:____________________________________Sähköposti:____________________________________ 
 

Puhelinnumero:____________________________________ 

 

Lain mukaan Kansalaisopiston on lähetettävä tilastoja Opetushallitukselle ja Tilastokeskukselle. 

Seuraavat tiedot ovat tilastotietoja: 

 

Äidinkieli:        ☐  ruotsi          ☐  suomi          ☐   muu, mikä_______________________________________ 
 

Koulutustaso:   ☐  peruskoulu  ☐  ammattikoulu/lukio    ☐  ammattikorkeakoulu/yliopisto 

                         ☐  muu; koululainen, alle kouluikäinen    ☐  ei koulutusta      
 

Olen:                ☐  töissä               ☐  työtön       ☐  koululainen/opiskelija 

                         ☐  eläkeläinen      ☐  alle kouluikäinen/vanhempainvapaalla/ asevelvollinen 
 

Sukupuoli:       ☐  nainen              ☐  mies                     ☐  muu 
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