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Dato: 

Søknad om utvidet læretid
Informasjon om lærling/lærekandidat 
Navn på lærling/lærekandidat:  Fødsels- og personnummer: 

Navn på lærebedrift:  Lærefag: 

Opprinnelig læretid fra dato: Opprinnelig læretid til dato: 

Fyll ut enten A eller B. 

A. Søknad om forlenget læretid uten tilskudd (før avlegging av fag- og svenneprøve)

   Ved behov for lengre tid før fag-/svenneprøven. 

 Årsak: Fra dato: 

Til dato: 

B. Melding om mer opplæring i lærefaget (etter ikke bestått eksamen/fag- og svenneprøve)
*Kun lærlinger og kandidater med kontrakt om fagbrev på jobb har rett til mer opplæring etter ikke
bestått nødvendig eksamen eller ikke bestått fag-/svenneprøve, jf. 5-2, tredje ledd.
Ønske om mer opplæring må meldes til fylkeskommunen innen læretidsslutt.

Kryss av gjeldende: 

Ikke bestått fag-/svenneprøven  

Ikke bestått nødvendig eksamen 

Informasjon om mer opplæring 

Det er inngått avtale med samme lærebedrift om forlenget læretid. Avtale om mer 
opplæring vedlegges. 

Ønsker mer opplæring, men det er ikke inngått avtale med lærebedrift om forlenget 
læretid. 

Det inngått avtale med en annen lærebedrift 
Navn på lærebedrift: 

https://www.tromsfylke.no/edialog


Dokumentet kan alternativt signeres elektronisk 
Skjema med eventuelle vedlegg sendes inn via eDialog – www.tromsfylke.no/edialog 

Dato: 

Avtale om utvidet læretid
Forlengelse av læretiden forutsetter at også arbeidsavtalen med lærebedriften 
forlenges. 

Avtalen gjelder: 

A. Forlenget læretid B. Mer opplæring

Avtalen gjelder for lærling: 

Lærefag: 

Lærebedrift: 

Lærling og lærebedrift avtaler med dette utvidet læretid. Avtalen gjelder for 
følgende periode: 

Fra dato Til dato 

Plan for perioden som søkes utvidet: 

Lærlingens signatur: Lærebedrift v/ faglig leder signatur:  
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