
Tilkynning vegna gruns um samskiptavanda og/eda einelti. 
                                                                                      
                                                                         Dagsetning tilkynningar:____________ 
 
 
Nafn þolanda og  bekkur:____________________________________________ 
 
Nafn/nöfn og bekkur/bekkir 
geranda/gerenda:__________________________________________________ 
 
_________________________________________________________________ 
 
 
Tilkynnandi: 
kennari/starfsmaður - forsjáraðili - nemandi - annar 
 
Nafn tilkynnanda:__________________________________________________ 
 
Hvar á vandinn sér stað?_____________________________________________ 
 
_________________________________________________________________ 
 
 
Hve lengi hefur vandinn staðið yfir?____________________________________ 
 
_________________________________________________________________ 
 
 
Stutt lýsing á vanda:________________________________________________ 
 
_________________________________________________________________ 
 
_________________________________________________________________ 
 
Nafn þess sem skráir:_______________________________________________ 
 
Móttekið:_________________________________________________________ 
(Nafn og dagsetning) 
 
Unnið skal eftir áætlun skólans um viðbrögð við samskiptavanda og/eða 
einelti. 


