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Information 

Riksfärdtjänst gäller för dig som får fördyrade 
resekostnader till följd av ett stort och varaktigt 
funktionshinder. Ändamålet med resan ska vara 
rekreation, fritidsverksamhet eller någon annan 
enskild angelägenhet. 

 

 

Skickas till 

Region Västmanland 
Kollektivtrafikförvaltningen Färdtjänst 
721 89 Västerås 
 

Fyll i samtliga uppgifter och glöm inte att skriva under innan du postar ansökan till adressen ovan.  

Sökandes personuppgifter 
Namn Personnummer 

            
Adress Våningsplan 

            
Postadress Mobil Telefon 

                  
Eventuell annan kontaktperson än sökande Telefon till kontaktperson 

            

Syftet med resan 

       

Beskriv din funktionsnedsättning samt dina svårigheter att resa med allmän kollektivtrafik 

       

  

  

  

  

  

  

  

  

Hjälpmedel som behövs under själva resan 
 Rullstol fällbar  Rollator fällbar  Lätt elrullstol (< 50 kg)  

 Rullstol ej fällbar  Rollator ej fällbar  Tung elrullstol (>50 kg)  Annat:        
Mått på rullstol 

Längd        cm          Bredd        cm          Höjd        cm          Vikt        kg 
 

Medresenär eller behov av ledsagare*) 
Namn  Vid stort hjälpbehov 

       Medresenär  Ledsagare 
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Namn  Vid stort hjälpbehov 

       Medresenär  Ledsagare 
Beskriv vad ledsagaren ska hjälpa dig med*) 

      
*) Har du stort hjälpbehov under resan kan du ansöka om att ta med en ledsagare. Du ska inte klara av att resa med den service som normalt 
ges av trafikbolaget. Behovet ska vara knutet till själva resan i fordonet och inte till vistelsen vid resmålet. Du ska själv ordna ledsagare. 

Vilket/vilka färdmedel kan du åka med? 
 Tåg  Flyg  Båt      Buss Om jag får anslutningsresa med:  Bil  Specialfordon  Bår 

 Varken tåg, flyg, båt eller buss. Jag kan endast resa med:  Bil  Specialfordon  Bår 

Framresa 
Från gata, ort Flightnr. 

            
Till gata, ort 

      
Önskad avresa (Din resa samordnas med andra resenärer, vilket kan påverka din avresetid) Resan kan bekräftas hos (inkl. riktnummer) 

Datum:       Klockan:       Telefon:       

Återresa  
Från gata, ort Flightnr. 

            
Till gata, ort 

      
Önskad avresa (Din resa samordnas med andra resenärer, vilket kan påverka din avresetid) Resan kan bekräftas hos (inkl. riktnummer) 

Datum:       Klockan:       Telefon:       

Kompletterande upplysningar till ansökan 

       
 
Finns behov av tolk? Bifogas intyg från läkare eller fysioterapeut?*) 

 Nej  Ja, ange språk:         Nej               Ja 
*) Saknar vi tidigare underlag från dig, bifoga gärna ett intyg från läkare eller fysioterapeut som styrker din funktionsnedsättning.  
Ett intyg kan komma att krävas som en del i beslutsunderlaget, men berättigar i sig inte ett riksfärdtjänsttillstånd.  

Sökandes underskrift 
Jag intygar härmed att den information jag lämnar är korrekt. Endast de uppgifter som är nödvändiga för att genomföra 
transporten lämnas vidare till trafikbolag som har i uppdrag att samordna resor. 
Ort och datum Om den sökande inte kan underteckna själv 

       Fullmakt/förordnande bifogas  Med hand på pennan*) 
Underskrift 1  Namnförtydligande 

       

Underskrift 2  Namnförtydligande 

 
(Vid gemensam vårdnad av minderårig ska båda vårdnadshavare underteckna ansökan) 

      

*) ”Med hand på pennan” innebär att den sökande håller i pennan samtidigt som du hjälper till att skriva under. Får endast användas vid akuta fall och 
som en tillfällig lösning där fullmakt eller förordnande saknas. 

Hantering av personuppgifter 
För att kunna hantera din ansökan behöver vi behandla dina personuppgifter. Du avgör själv om du vill lämna 
några uppgifter till oss. Kollektivtrafiknämnden, som är en del av Region Västmanland, är 
personuppgiftsansvarig och dina personuppgifter behandlas enligt den rättsliga grunden ”Myndighetsutövning 
och uppgift av allmänt intresse”, artikel 6.1e i dataskyddsförordningen. Uppgifterna kommer endast att 
behandlas av oss på Kollektivtrafikförvaltningen och eventuellt av berörd entreprenör, som vi har tecknat avtal 
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med, endast för ändamålet ”Riksfärdtjänst”. Vi informerar dig om dina personuppgifter skulle hanteras 
utanför EU/EES-området (tredje land). Hanteringen sker i så fall i enlighet med de skyddsregler som finns i 
dataskyddsförordningen.  
 
Dina personuppgifter lagras hos oss så länge de behövs för att uppfylla ändamålet med behandlingen.  
 
Dina rättigheter 
Du har rätt att få information om vilka av dina personuppgifter vi behandlar, och varför (så kallat 
registerutdrag). Du har också rätt att begära rättelse eller radering av de personuppgifter vi behandlar om dig.  
Om din begäran endast gäller dina personuppgifter inom kollektivtrafiken i Västmanland skickar du ansökan 
till: 
 
Region Västmanland 
Kollektivtrafikförvaltningen, Personuppgiftsfrågor 
721 89 Västerås 
 
Om din begäran gäller dina personuppgifter inom hela Region Västmanland, inklusive kollektivtrafiken, skickar 
du ansökan till dataskyddsombudet i Region Västmanland: 
 
E-post: dataskyddsombudet@regionvastmanland.se 
Telefon: 021-17 30 00 
Brev: Region Västmanland, Dataskyddsombudet, Regionhuset, 721 89 Västerås. 
Du har också rätt att lämna in klagomål till Integritetsskyddsmyndigheten (IMY). 
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