
   
 
 

ANSÖKAN BUSSKORT FÖR ELEV  
VID GYMNASIESÄRSKOLAN 

 
Elevens namn 
 

 
Vårdnadshavares e-postadress. (För myndig elev – elevens e-postadress) 
 

 
Personnummer (10 siffror ÅÅÅÅMMDDNNNN)      Telefonnummer 
  

 
Folkbokföringsadress (gata, box, etc) 
 

 
Postnummer                      Postort 

  

 
Om annan skola än Magnus Åbergsgymnasiet ange vilken skola och 
studieortort. 
Skola                      Studieort 
  

 
Årskurs 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Var god vänd på sidan 



   
Om avståndet till skolan understiger 6 km och ni ändå vill ansöka om 
busskort anges särskilda skäl nedan. Generellt gäller att elev har rätt till busskort 
om avståndet mellan skola och hem överstiger 6 km och andra hänsyn inte 
behöver tas utifrån trafikförhållanden, elevens funktionsnedsättning eller 
annan särskild omständighet. 
_________________________________________________________________________

_________________________________________________________________________

_________________________________________________________________________

_________________________________________________________________________

_________________________________________________________________________

_________________________________________________________________________

_________________________________________________________________________ 

Jag försäkrar härmed att ovan lämnade uppgifter avseende ansökan om 
busskort är riktiga. 
 
Vårdnadshavares/myndig elevs underskrift 
 
……………………………………………………………………………. 
Ort och datum 
 
……………………………………....................................................... 
 
……………………………………………………………………………. 
Namnförtydligande 
 
Nedan ifylls av skolan 
  
Ansökan Beviljas 

 
Ansökan avslås 

Motivering till avslag 
 
 
 
Datum Rektors Beslutsattest 

 
 

 
Ansökan skickas senast 3 maj till:   
Åsa Hedberg 
Magnus Åbergsgymnasiet, Särskolan 
Karltorpsvägen 159 
461 84 Trollhättan 
Tfn: 0520-525702 
Email: asa.hedberg@kunskapsforbundet.se 

  


