UTBILDNINGSFORVALTNINGEN
ANTAGNINGSENHETEN SKOLSKJUTS

YiSuppsala

Anstkan om skolskjuts/busskort lasaret 20 /20

Elev

Fornamn Efternamn Personnummer
Adress Postnummer och ort
Skola

Skolans namn Arskurs

Skoladministrator

E-postadress

Ansodkan avser

I:' Elev med funktionsnedséttning (bifoga relevant utldtande)

I:' Elev i Grundsérskola/gymnasiesar/Resursenhet

I:' Véaxelvis boende (galler ej gymnasiet)

I:' Trafiksékerhet (géller ej gymnasiet)

|:| Skolskjuts/kostnadsfri resa till annan skola &n anvisningsskola eller friskola
I:' Vinterskjuts

I:' Annan orsak, ange vad (exempelvis planerad operation)

I:' Kortis, familjehem, stéd- och kontaktfamilj (bifoga relevant intyg)

Onskas
I:' Skolbuss I:' Busskort I:' Skoltaxi I:' Specialfordon
Hjalpmedel
Elmoped I:' Elrullstol I:' Permobil I:' Rullator, hopféallbar I:' Rullator, ej hopfallbar

I:' Annat, ange vad I:' Rullstol, hopfallbar I:' Rullstol, ej hopfallbar

Valj ett eller flera alternativ

Kan endast &ka personbil I:' Kan endast &ka specialfordon I:' Assistent/ledsagare ska beredas plats i taxin
I:' Kan inte samaka med andra elever (ska styrkas med underlag) I:' Annat, ange vad

I:' Har sant relevant utlatande till Antagningsenheten datum:

Schema vid vaxelvis boende

Skjuts till/fran vardnadshavare 1
|:| Jamna veckonummer
|:| Udda veckonummer

I:' Annat schema, ange vad

Skjuts till/fran vardnadshavare 2
|:| Jamna veckonummer
|:| Udda veckonummer

I:' Annat schema, ange vad

OBS! Meddela tillfalliga &ndringar en manad fére andringsdatum.
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Eventuellt forslag pa fardvag, fardsatt

Trafiksdkerhet (galler ej gymnasiet)

Beskriv hur elevens vég till skolan ser ut

Ovriga upplysningar

Underskrift

Har du fyllt 18 ar?
Ja. Om du svarar ja behéver du inte vardnadshavares underskrift

I:' Nej. Be dina vardnadshavare att fylla i uppgifter nedan

Elevunderskrift (fylls i om du har fyllt 18 &r)

Jag intygar att ovanstadende uppgifter &r riktiga (namnteckning) Ort och datum

E-postadress Telefon

Underskrift vardnadshavare 1 (ar det tva vardnadshavare ska bada underteckna ansokan)

Férnamn Efternamn Telefon bostad
Gatuadress/postlada/boxadress Mobiltelefon
Postnummer och ort E-postadress

Jag intygar att ovanstaende uppgifter &r riktiga (namnteckning) Ort och datum

Underskrift vardnadshavare 2

Férnamn Efternamn Telefon bostad
Gatuadress/postlada/boxadress Mobiltelefon
Postnummer och ort E-postadress

Jag intygar att ovanstaende uppgifter ar riktiga (namnteckning) Ort och datum

Skicka blanketten till:

Uppsala kommun
Antagningsenheten skolskjuts
753 75 Uppsala
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