
Søknad om skoleskyss ved delt bosted
jfr. oppl. §§ 4-1 og 9-1 Rogaland fylkeskommunes retningslinjer for skoleskyss

Unntatt offentlighet
jfr. Offl. § 13 / Fvl. § 13

Elevens navn:							       Fødselsnummer:
								        (Må oppgis)

Adresse i Folkeregisteret:

Skole:								        Klassetrinn:

Deltar eleven i leksehjelp?			   Har eleven SFO-plass?			   Hvis SFO, når?

Ja	    Nei Ja	    Nei Morgen
	    
Ettermiddag

Oppl. §§ 4-1 og 9-1: 
«Elevar som har fleire heimar, ha rett til skyss til og frå kvar heim som oppfyller vilkåra for rett til skyss.»

Foresatte 1		  Navn:

			   Adresse:

			   E-postadr.:						      Mobiltlf.:

Foresatte 2		  Navn:

			   Adresse:

			   E-postadr.:						      Mobiltlf.:

Organisering av skoleskyss
Rogaland fylkeskommunes Retningslinjer for skoleskyss ( juni 24) pkt. 7:
«Skoleskyss skal gjennomføres fortrinnsvis ved bruk av det ordinære rutetilbudet.
Individuell tilrettelagt skoleskyss benyttes når dette er nødvendig ut fra elevers spesielle behov og/eller dette 
er hensiktsmessig for å løse transportoppgaven.»

Hvor mye/ofte skal eleven bo hos foresatte 2? (beskriv så presist som mulig.)

Dersom dere mener dør til dør transport er særlig viktig: Beskriv eventuelle forhold, og legg ved nødvendig 
dokumentasjon (legeerklæring eller annen relevant sakkyndige uttalelse jf.: 4.3)

Søknaden leveres til elevens skole, som videresender søknaden via Altinn til 
914 749 360 Kolumbus

Dersom elev har behov for tilrettelagt skoleskyss, kan foresatte stå for skyss helt eller delvis?

Foresatte 1:						      Foresatte 2:
(sign)							       (sign)

(hvor eleven 
har folkereg. 
adresse)

(delt bosteds- 
adresse)


