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Ansokan om abonnemang och byte av

adresser

Obs! En ofullstandigt ifylld ansokan kommer att skickas tillbaka
till dig for komplettering. Ansokan om abonnemang och byte av
adresser ska vara serviceresor tillhanda 10 helgfria vardagar
innan manadsskifte.

1. PERSONUPPGIFTER

Namn | Personnummer
Adress | Postnummer och ort
Telefonnummer | Mobilnummer

2. ANSOKAN AVSER:

[J Ansokan om abonnemang O Byte av adresser

3. ONSKEMAL OM ABONNEMANG / BYTE AV ADRESSER

Du har alltid grundabonnemanget som du betalar en fast avgift for

samt en avgift per resa enligt antagen taxa.

O Jag vill ha pendlingsreseabonnemang. Du betalar en fast
manadsavgift. Det innefattar for nirvarande maximalt 46 enkelresor per
kalenderméanad till arbete, kommunala verksamheter och studier Over
grundskolenivd. Du maéste ha fyllt 18 &ar. For vardnadshavare med barn som
behdver skjutsas till forskola géller 92 enkelresor per kalenderméanad. Bifoga intyg

som styrker din sysselséttning, exempelvis arbetsgivarintyg.

] Jag vill ha fritidsreseabonnemang. Du betalar en fast manadsavgift.

Innefattar 16 enkelresor per kalenderménad till som mest 6 fritidsreseadresser.
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Om du valt:

Pendlingsreseabonnemang. Vilka adresser vill du resa
till?

(Du som vill skjutsa barn till forskola anger ocksé forskolans adress.)

Fritidsreseabonnemang. Vilka adresser vill du resa till?

4. VID BEHOV AV MER INFORMATION KONTAKTA GARNA

Vardkontakt Telefonnummer
Personal pa LSS-boende Telefonnummer
Hemtjanst Telefonnummer
Annan kontaktperson Telefonnummer

MALMO STAD
Serviceresor

205 80 Malmd

Telefon 040-34 10 00
Org.nr 212000-1124
malmostad@malmo.se
www.malmo.se/fardtjanst



34

Malmo stad
Serviceresor

5. JAG BEHOVER TOLK
Vilket sprak?

6. UNDERSKRIFT

Namnteckning ‘ Namnfortydligande

Namnteckning | Namnfoértydligande

Information om behandling av personuppgifter: For att kunna handlagga och administrera din ansékan om fardtjanst
sparar vi de personuppgifter du Iamnar till oss. Namn, personnummer och kontaktuppgifter Iamnas till Skanetrafiken for
att kunna utfarda Serviceresebiljetten, samt till de foretag som utfor fardtjansttransporterna at Malmo stad. Det &r
servicenamnden i Malmé stad som ansvarar for uppgifterna. Uppgifterna behandlas i enlighet med EU:s
dataskyddsférordning 2016/679. Mer information om detta finns pad www.malmo.se.

Du har val inte glomt att skriva under ansdkan?

Skicka din ansokan till:
Malmo stad
Serviceresor

205 80 Malmo
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Sa fyller du i ansokan om fardtjanst

Detta dr en végledning for hur du fyller i ans6kan om abonnemangsbyte. Fyll i blanketten
sa detaljerat som mojligt. Du behover bara fylla i de delar av ansdkan som passar in pa din

situation.

1. Personuppgifter

Har fyller du i namn, personnummer, postadress och telefonnummer for dig som ansoker

om férdtjénst. Kryssa i om du har hiss eller inte till markplan pa din bostadsadress.

2. Ansokan avser

Kryssa i1 rutan Ansdka om abonnemang om du vill anséka om abonnemang utover ditt
grundabonnemang. Kryssa i rutan Ansdk om byte av adress om du vill dndra adresser i ditt

pendlingsreseabonnemang eller fritidreseabonnemang.

3. Onskeméal om abonnemang / byte av adresser

Kryssa i vilka abonnemang du 6nskar nér du redan har tillstand till firdtjanst. Om du valt
pendlingsreseabonnemang eller fritidsreseabonnemang skriv vilka adresser du vill resa till.

Mer information om avgifterna finns pA www.malmo.se/fardtjanst.

4. Vid behov av mer information kontakta garna

Hir skriver du om du vill att kontakt tas med ndgon annan som kan beskriva dina

svarigheter i samband med forflyttning och/eller resa med kollektivtrafik.

5. Jag behover tolk.

Vilket sprak behover du tolk pa? Det kan ocksé vara teckensprak, tolkning f6r dovblind

eller skrivtolkning.

6. Underskrift

For att din ansdkan om fardtjanst ska kunna behandlas utan férseningar maste den vara
underskriven av dig. Om du har en foretrddare som har skrivit under &r det viktigt att bifoga
underlag som styrker det. Om du som ansoker dr under 18 &r behover den eller de som ar

vardnadshavare skriva under ansokan.
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