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TRELLEBORGS KOMMUN

Ansokan om fardtjanst

Jag vill anvinda tjansten for (Du kan endast vilja ett alternativ)

O egen del O som ombud

Tank pa att bifoga kopia pa fullmakt om du agerar ombud

Nir du fyllt i din ansokan, skicka den till foljande adress:
Trelleborgs kommun

Kundtjénst

Box 63

231 21 Trelleborg

Har du fragor kan du alltid kontakta:
Kundtjénst 0410-73 30 00

Téank pa att ofullstiindig ansokan skickas tillbaka for komplettering

Anvisningar for blankett

For dig som har fyllt 85 ar krévs inget ldkarintyg till din ansdkan med undantag om
du ansoker om ett utokat behov av fardtjanst. Exempel pa utokat behov &r
ledsagare eller specialfordon.

Du som har fyllt 85 éar och inte anséker om utdkat behov av fardtjanst behdver dnda
fylla i uppgifterna pa forsta sidan och under punkten 2. Har du ndgon som hjalper
dig med blanketten behdver uppgifterna &ven fyllas i under forsta punkten.

Information vid ansdkan om fardtjanst i Trelleborgs kommun

Férdtjanst ar en sérskild form av kollektivtrafik som bygger pa samakning. Rétten
till fardtjanst regleras i lag (1997:736) om fardtjanst. For att fa tillstand till
fardtjanst ska du visa att du har en funktionsnedsittning som inte ar tillfallig och
som innebdr att du har vésentliga svarigheter att forflytta dig pa egen hand eller att
resa med allmén kollektivtrafik.

Det gors alltid en individuell beddmning av rétten till fardtjanst. Med din ansokan
om fardtjanst behover du ocksé ldamna in ett medicinskt utldtande som beskriver din
funktionsnedséttning. Dérefter kan du bli uppringd av fardtjansthandlédggare for
mote, dir du far berétta om din funktionsnedséttning och hur det paverkar din
formaga att forflytta dig pa egen hand eller att resa med allmén kollektivtrafik.

Du ér alltid vdlkommen att kontakta kundtjanst om du undrar négot.
Telefon: 0410-73 30 00. Information finns dven pad www.trelleborg.se.

Kommunledningsférvaltningen Fakturaadress:
Algatan 13, 231 44 Trelleborg Box 173, 231 23 Trelleborg
Telefon: 0410-73 33 55 Org.nr: 212000-1199
www.trelleborg.se | malin.ekblad@trelleborg.se


http://www.trelleborg.se/
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1. Ombudets uppgifter (den sdkandes uppgifter fylls
i pa nasta avsnitt)

1.1 Personnummer

1.2 Fornamn

1.3 Efternamn

1.4 Adress

1.5 Postnummer

1.6 Ort

1.7 E-post

1.8 Telefon

1.9 Behov av tolk

OJa I Nej

1.10 Sprak

1.11 Ansokan avser

O Ny ansokan
O Lag bil

O Arbetsresor

O Specialfordon
O Framsétesresor

O Ovrigt:

2. Sokandes uppgifter

2.1 Personnummer

2.2 Fornamn

2.3 Efternamn

2.4 Adress

2.5 Postnummer

2.6 Ort
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2.7 E-post

2.8 Telefon

3. Resor

3.1 Hur reser du i dag?
[0 Annat fardmedel O Taxi

O Allmédnna kommunikationer [ Reser inte

3.2 Annat fardmedel

3.3 Kan du ta dig till/fran hallplats f6r allmdnna kommunikationer? Ange endast
ett alternativ

OJa L1 Nej

3.4 Beskriv av vilken anledning du inte klarar av att ta dig till/fran héllplats for
allménna kommunikationer

3.5 Klarar du av- och pastigning pa allménna kommunikationer? Ange endast ett
alternativ

OJa L1 Nej

3.6 Beskriv av vilken anledning du inte klarar av- och péstigning pa allménna
kommunikationer
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3.7 Kan du placera/forflytta dig ombord allmédnna kommunikationer? Ange
endast ett alternativ

OJa [0 Nej

3.8 Beskriv av vilken anledning du inte kan placera/forflytta dig ombord
allminna kommunikationer

4. Formaga, svarigheter, hjalpmedel och hinder

4.1 Beskriv gangsvarigheter

4.2 Anviander du nagot forflyttningsmedel? Ange endast ett alternativ

OJa L1 Nej

4.3 Vilket forflyttningsmedel?
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4.4 Ungefér hur manga meter kan du forflytta dig utan vilopaus med
hjalpmedel?

4.5 Ungefar hur manga meter kan du forflytta dig med vilopaus med
hjalpmedel?

4.6 Om du anvander rullstol, kan du forflytta dig mellan rullstolen och ett séte i
en personbil pa egen hand? Ange endast ett alternativ

OJa [0 Nej

4.7 Beskriv det som hindrar dig fran att forflytta dig mellan rullstolen och ett
sdte 1 en personbil pé egen hand.

4.8 Finns det hiss till markplan? Ange endast ett alternativ

OJa O] Nej

4.9 Funktionshinder

4.10 Medgivande

[0 Jag medger att fardtjansthandldggare far inhdmta uppgifter fran utredningar
gjorda for LSS — Lagen om sirskilt stdd och serviceinsatser, boende eller
korttidsboende enligt Socialtjéanstlagen. Medgivandet géller fram till dess att
beslut fattats.
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5. Ledsagning/Serviceresekort

5.1 Tidsperiod

[ Hela aret

[0 Annan begrénsad period Fran och med:
Till och med:

5.2 Beskriv om du har behov av ledsagning och pa vilket sétt for att klara
fardtjénstresan (ledsagning géller endast under bilfard)

5.3 Om jag beviljas fardtjanst vill jag ha ett Serviceresekort for att kunna resa
vissa resor med den allménna kollektivtrafiken

OJa L1 Nej

5.4 Beskriv pa vilket sétt du vill kunna resa med den allménna kollektivtrafiken




7(7)

TRELLEBORGS KOMMUN

Hirmed intygar jag att uppgifterna som liimnats ir korrekta

Sokandes underskrift

Namnfortydligande

Ort och datum

Genom att fylla i det har formuldret godkanner du att de personuppgifter du har
lamnat i din ans6kan kommer att anvéndas i datasystem inom socialférvaltningen
for att behandla din ansdkan samt for utredning, beslut och insats. Uppgifterna kan
komma att 1amnas ut till annan myndighet om detta foljer av lag. Om du beviljas
fardtjanst kommer ditt personnummer och namn att 1amnas ut till utféraren av
tjénsten for att de ska kunna utfora uppdraget. De personuppgifter som behandlas
for dndamalet dr: Namn, adress och telefonnummer pé skande och ev. foretrddare
eller godeman/forvaltare, Personnummer och e-post pa sdkande.

De personuppgifter som behandlas sker med stod av fardtjanstlagen. Dina
personuppgifter kommer att lagras i vart verksamhetssystemsystem. Dina
personuppgifter kommer endast att hanteras av personal pad myndighetsavdelningen
samt kundtjanst.

Trelleborgs kommun hanterar dina personuppgifter i enlighet med
Dataskyddsforordningen och behéller inte personuppgifter du har 1dmnat in langre
dn nodvandigt. Personuppgiftsansvarig for denna behandling &r socialnimnden
som kan kontaktas pa e-postadress socialforvaltningen@trelleborg.se. Dina
personuppgifter sparas i maximalt 5 &r enligt kriterier for gallring.

Mer information om hur vi behandlar personuppgifter, om dina rattigheter och om
Dataskyddsforordningen finns pd www.trelleborg.se/personuppgifter.
Dataskyddsombudet {for Trelleborg kommun nas pé
dataskyddsombud@trelleborg.se eller 0410-73 30 00.

Personuppgiftsansvarig for denna behandling &r Socialnimnden som kan kontaktas
pa socialforvaltningen@trelleborg.se.
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