花蓮縣身心障礙學生就學交通車服務個人申請表
申請日期：    年    月    日
	學生基本資料
	學生姓名
	
	就讀學校
	

	
	家長或監護人姓名
	
	聯絡電話
	


	相關資料
	1.申請時段：上學□、中午放學□、下午放學□

	
	2.(1)舊案申請□、(2)新申請□、(3)新生□
	3.輪椅類型：一般□、電動□

	
	4.是否在原交通車路線上 □是  □否
	5.配車學校：

	
	6.接送地點（配車學校車輛行經地點）：

	檢附證件
	□身心障礙證明影本（需在有效日期內，請將正反兩面黏貼於本欄）。

□無手冊者請檢附鑑輔會核發之公文影本。

	申請人（家長或監護人）

簽名或蓋章
	

	初審結果
	□通過，學生    　　    經審查符合下列各款資格之一者：

  （一）障礙程度在重度以上無法自行上下學者。

  （二）屬於其他障礙程度，經家人與學校教育訓練後，因其障礙因素確實無法自行上下學， 

       需特教交通車接送者。
□不通過，原因                             

	應繳表件檢核表(請勾選)：
□身心障礙手冊影本或鑑輔會核發之公文影本
□交通車服務個人申請表
□交通車接送需求表學校總表(供配車學校規劃)
□交通服務申請表-網路列印
□學生上下學交通環境狀況表-網路列印
□學生上下學相關能力表現狀況表-網路列印
□特殊教育推行委員會初審會議紀錄

	導師核章
	承辦人核章
	主任核章
	校長核章


PAGE  
2

