
Prøveafholders navn, adresse, telefonnr., inst.kode

Prøveprotokol
Medborgerskabsprøven

Navn Personnummer

Prøvedeltager

Leder
Dato og underskrift

Dato og underskrift

Dato og underskrift

Dato og underskrift

Dato og underskrift

Dato og underskrift

Medborgerskabsprøve
1.

2.

3.

4.

Bestået
Måned/år

Ikke 
bestået
Måned/år Bemærkninger

5.

6.

Antal rigtigt 
besvarede 
spørgsmål
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