"l BORAS STAD

Ansokan om skolskjuts for elever i anpassad grundskola och gymnasieskola

Elever som gar 1 anpassad grundskola och gymnasieskola kan beviljas skolskjuts. For att avgéra om en elev ska beviljas
skolskjuts gbrs en utredning och bedémning av rektor. Skolskjuts kan beviljas med linjetrafik eller anpassat fordon.
Du som har ett barn som behéver skolskjuts maste géra en ny ans6kan senast 15 april varje ar.

Sidan 1-5 av blanketten fylls i av virdnadshavare. Blanketten limnas sedan till skolans rektor som stimmer av alla
uppgifter och fyller i bestéllningsdelen pi sista sidan. Rektor kan vid behov vara behjilplig med att fylla i ansékan.
Rektor skannar blanketten och mejlar den till anpassadskolskjuts@boras.se.

Ange vilket lasar du soker for:

Nasta lasar Pagaende lasar

Elevens uppgifter

Namn Personnummer

Folkbokféringsadress Postadress

Elevens kontaktperson (Den person som ska kontaktas i forsta hand)

Namn
Telefonnummer E-postadress

Skola

Namn Klass
Adress Postadress

Skolans kontaktperson
Namn

Telefonnummer E-postadress

Ange anledning till att du soker skolskjuts. Elev har ritt till kostnadsfti skolskjuts om sidan behévs med hinsyn till
firdvigens lingd, trafikférhallanden, elevens funktionsnedsittning eller ndgon annan sirskild omstindighet.

Postadress BesoOksadress Hemsida E-post Telefon
Tekniska forvaltningen, Industrigatan 28D boras.se/anpassadskolskjuts anpassadskolskjuts@boras.se 033-35 50 87
Anpassad skolskjuts

504 62 Boras


mailto:s�rskoleskjuts@boras.se
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Behover eleven nagot stod / hjalpmedel?

Medféljande assistent, ange hur manga:

Rullstol, hopvikbar

Ovrigt, vad:

Manuell rullstol

Bilkudde

Elrullstol

Permobil

Har du mojlighet att kora ditt barn sjalv till och/eller fran skolan och istéllet fa ersattning for

reskostnaden?

Ja Nej Kommentar:

Har ditt barn moéjlighet att resa med linjetrafik till och/eller fran skolan?

Ja Nej Kommentar:

Skolskjuts planeras till skolans start och sluttider eller for resa till och fran fritids. Har ditt barn

fritidsplats?

Ja Nej Kommentar:

Skolskjuts kan galla till och fran korttidsvistelse. Har ditt barn korttidsvistelse?

Ja Nej Kommentar:

Du fyller i vilka tider ditt barn behover skolskjuts i skolskjutsschemat langre ned i blanketten.

Ovrig information:

Postadress Besoksadress

Hemsida

Tekniska férvaltningen, Industrigatan 28D boras.se/anpassadskolskjuts

Anpassad skolskjuts
504 62 Boras

E-post
anpassadskolskjuts@boras.se

Telefon

033-35 50 87
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Kontaktuppgifter

Vardnadshavare 1

Namn

Adress Postnummer
Postadress

Telefonnummer E-postadress

Vardnadshavare 2

Namn

Adress Postnummer
Postadress

Telefonnummer E-postadress

Annan kontaktuppgift:
Annan anhdrig, boende, korttidsboende eller motsvarande
Namn

Adress Posthnummer

Postadress

Telefonnummer E-postadress

Kontaktperson

Adresskod=A

Adresskod=B

Adresskod=C

Postadress Besoksadress Hemsida E-post

Tekniska férvaltningen, Industrigatan 28D boras.se/anpassadskolskjuts anpassadskolskjuts@boras.se
Anpassad skolskjuts

504 62 Boras

Telefon

033-35 50 87


mailto:s�rskoleskjuts@boras.se
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Skjutsschema (Denna sida kan fyllas i tilsammans med rektor)

Ange vilka tider eleven botjar skola eller fritids och vilken adress de ska dka frin. Adresskoden anges pa
foregiende sida vid kontaktuppgifter f6r vardnadshavare och kontaktperson.
Angivna tider dr endast 6nskemal. Tekniska forvaltningen planerar skolskjutsresorna och meddelar

vardnadshavare vilka tider som bokas for eleven.

Jamn vecka

Veckodag

Fran
adresskod

Skolan/fritids
borjar

Onskad
hamtningstid

Skolan fritids
slutar

Onskad
hamtningstid

Till
adresskod

Mandag

Tisdag

Onsdag

Torsdag

Fredag

Ojamn vecka

Veckodag

Fran
adresskod

Skolan/fritids
borjar

Onskad
hamtningstid

Skolan fritids
slutar

Onskad
hamtningstid

Till
adresskod

Mandag

Tisdag

Onsdag

Torsdag

Fredag

Kommentar

Ange eventuell ovrig information/ kommentar om skjutstiderna.

Telefon

033-35 50 87

E-post
anpassadskolskjuts@boras.se

Hemsida
boras.se/anpassadskolskjuts

Besoksadress

Industrigatan 28D

Postadress

Tekniska forvaltningen,
Anpassad skolskjuts
504 62 Boras
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Vid resor med anpassad skolskjuts kan sadan information om barnet som behévs f6r att utfora
transporterna pa ett sikert sitt limnas ut till chaufféren. Chaufférerna omfattas av tystnadsplikt.

Genom att kryssa 1 nedanstiaende ruta intygar du att uppgifterna ovan i blanketten stimmer och att du tagit
del av den information som finns att lidsa pa boras.se/anpassadskolskjuts.

Vardnadshavares underskrift

Ort och datum

Vardnadshavare 1 Vardnadshavare 2

Namnfoértydligande Namnfértydligande

Ifylld ansdkan limnas in till skolans rektor. Tink pa att blanketten maste vara korrekt ifylld
for att ansokan ska gilla.

Genom att skicka in blanketten samtycker du till att Boras Stad behandlar de personuppgifter som limnas i
denna blankett. Personuppgifterna behandlas i enlighet med Dataskyddsférordningen. P4 boras.se/pub kan
du ldsa mer om hur Boris Stad hanterar personuppgifter.

Postadress Besoksadress Hemsida E-post Telefon
Tekniska forvaltningen, Industrigatan 28D boras.se/anpassadskolskjuts anpassadskolskjuts@boras.se 033-35 50 87
Anpassad skolskjuts

504 62 Boras


mailto:s�rskoleskjuts@boras.se
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Bestallningsdel (Fylls i av rektor)

Rektor sikerstiller att ovan uppgifter ar kompletta och fyller i nedanstaende uppgifter om beslut och
bestillning av skolskjuts. Bestillningen skickas sedan till anpassadskolskjuts@boras.se

Elevens namn: Personnummer:

Eleven har fatt ratt till skolskjuts med:

Busskort med Linjetrafik

Anpassad skolskjuts

Ar det mojligt att nagon av resorna kan ske med Sjalvskjuts? Ja Nej

Om sjalvskjuts pa nagon av resorna kan ske uppge pa vilken stricka. Tekniska forvaltningen kontaktar i sa fall
vardnadshavare fOr att gora en Overenskommelse. Sjilvskjuts giller f6r en termin eller ldsar och ger ingen ritt
till dndring till Anpassad skolskjuts om inte forutsittningar har andrats.

Ange pa vilken resa (morgon/eftermiddag):

Ange kontaktperson:

Skolans underskrift

Ort och datum:

Underskrift rektor

Namnfértydligande

Skola
Postadress Besoksadress Hemsida E-post Telefon
Tekniska forvaltningen, Industrigatan 28D boras.se/anpassadskolskjuts anpassadskolskjuts@boras.se 033-35 50 87

Anpassad skolskjuts
504 62 Boras
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