Emmaboda kommun Ansékan om anslutningsbidrag
Bildningsforvaltningen Gymnasiet

Ansokan avser ersattning for anslutningsresa bostad-hallplats samt ersattning for resa med eget fordon vid
praktik eller liknande dar kollektiva fardmedel helt eller delvis saknas.

For att vara berattigad ersattning kravs foljande:

Avstand i km minst Bidrag i kr per manad (ht max 4 man/vt max 5 man)

4 67

6 113

9 149

12 200

Vid resa med eget fordon till praktikplats eller liknande ar ersattningen 12 kr/mil.

Anslutningsbidrag utgar hostterminen september-december och varterminen januari-maj. Utbetalning sker vid terminsslut.
Anslutningsbidrag maste sokas varje lasar och kan ej erhallas retroaktivt.

Om eleven inte ar myndig utbetalas kontantbidrag till elevens vardnadshavare.
Personuppgifter
Elevens for- och efternamn Elevens personnummer

Adress (dar eleven ar folkbokford) Bostadstelefon

Postnummer Ort

Kontoinnehavare Clearingnummer

Bank Kontonummer

Anslutningsbidrag
Avstand (km) mellan bostad (folkbokforingsadressen och hallplats/praktikplats) | Avresehallplats/Adress praktikplats

Uppgifter om utbildning

Vanlig host- och vartermin Annan period from tom
Skolans/praktikplatsens namn Ort
Utbildning (linje, kurs el dyl) Arskurs

Underskrift (Underskriften innebar forsakran om att lamnade uppgifter ar sanningsenliga.)
Ort och datum

Elev (myndig) Vardnadshavare
Namnfortydligande Namnfortydligande
Beslut
Datum
Beviljas Avslas
Motivering
Namnteckning handlaggare Namnfortydligande

Vi hanterar personuppgifter utifran reglerna i Dataskyddsforordningen och annan adekvat lagstiftning. Mer information om var
hantering av personuppgifter hittar du pa www.emmaboda.se/GDPR

Postadress Besoksadress Telefon vx E-post Organisationsnr
Bildningsforvaltningen Radhusgatan 2 0471-24 90 00 bildning@emmaboda.se 212000-0738
Box 100 Webbsida Bankgiro

361 22 EMMABODA www.emmaboda.se 991-1868

Ansokan Anslutningsbidrag
Gymnasiet
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