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Vågsbygd videregående skole 

Skjema for instrumentvalg 

Programområde for musikk 
(Sendes direkte til Vågsbygd videregående skole) 

Navn 

Adresse 

Postnr./poststed 

Telefon 

Musikk er • 1. ønske • 2. ønske • 3. ønske på mitt søknadsskjema. 

Har du tidligere hatt sang- eller instrumentalundervisning? (Skriv kort om hva slags 

undervisning du har hatt, hvor lenge du har holdt på og evt. også navnet på læreren.) 

Har du vært med i kor, korps eller band de siste to årene? I så fall, hvilke? 

Har du hatt solistopptredener de siste to årene? 

Elever som søker musikk skal ha instrumentalundervisning. Dette er en kombinasjon av undervisning i sang, 

piano og et selvvalgt instrument.  

Fyll ut dine instrumentønsker. Husk at piano og sang må være to av instrumentene dine. Dersom du velger 

gitar, oppgi hva slags gitar. Valget er bindende. 

Fag Hovedinstrument: Biinstrument 1: Biinstrument 2: 

Instrumental 

Søkerne må huske å søke om opptak (via vigo.no) til Inntakskontoret i Agder Fylkeskommune innen 

søknadsfristen 1. mars. 

Se også neste side om notekunnskap. For elever uten notekunnskap holder skole forkurs i august to dager før 

skolestart. 



Kartlegging av notekunnskap 

Navn: ………………………… 

Vi vil gjerne ha en oversikt over notekunnskapen til de elevene som blir tatt inn for å kunne tilpasse grupper 

og undervisning best mulig. Merk at notekunnskap ikke er har betydning for selve inntaket. Det stilles ikke 

noe krav til at elevene har notekunnskap. 

Kan du spille/synge etter noter? Ja Nei 

□ □
Hvis ja, hvilket nivå? 

• Enkelt nivå □

• Middels nivå □

• Viderekommende nivå □

Behersker du noter i G-nøkkel? Ja Nei 

□ □

Behersker du noter i F-nøkkel? Ja Nei 

□ □
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