
   RIKSFÄRDTJÄNST 
     underlag för beslut 
Sökande 
Namn 
 
 

Personnnr 
 

Utdelningsadress 
 
 

Telefonnr 
 
 

Postnr 
 
 

Ortnamn 
 

Funktionsnedsättning 
Beskriv din funktionsnedsättning. Ange om du är i behov av personlig hjälp under din resa. På begäran 
ska funktionsnedsättningen styrkas med läkarintyg. Fortsätt på baksidan om inte rutan räcker till. 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

Vilka hjälpmedel har du? 
 Rollator, fällbar  Rullstol, fällbar  Lätt elrullstol (mindre än 50 kg) 
 Rollator, ej fällbar  Rullstol, ej fällbar  Tung elrullstol (mer än 50 kg) 
 Permobil   Stödkäpp eller krycka 

 
 Annat 

________________________________________________________________ 
 
Riksfärdtjänst beviljas i första hand med tåg samt ledsagare. Ange orsak om du anser dig behöva annat 
färdmedel än tåg. 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
___________________________ _______________________________________________________ 
datum     underskrift 

Underlaget insändes till: 
Kungsörs kommun, Socialförvaltningen, 736 85 Kungsör 


	Riksfärdtjänst beviljas i första hand med tåg samt ledsagare. Ange orsak om du anser dig behöva annat färdmedel än tåg.

