附件1(僅未申請過的新生或轉學生填寫，其他特殊情況請詢問中心)

桃園市114學年度身心障礙學生就學交通服務（交通費）申請表
	基
本
資
料

	行  政  區
	
	就讀學校
	
	申請日期
	     年   月   日

	
	學 生 姓 名
	
	身分證
字號
	
	 性別
	□男 □女


	
	出 生 日 期
	   年  月  日
	聯絡電話
	
	法定代理人或實際照顧者
姓名
	

	
	戶 籍 地 址
	

	
	就學情形
	□學前 □國小   □國中 □高中職
	就讀年級
	

	
	
	□新生 □轉學生 □舊生
	
	

	
	安置班型
	□集中式 □集中式啟聰班 □資源班/巡迴服務 □綜合職能科

	
	鑑輔會證明
	障礙類別(特教類別)：

鑑定公文(日期及文號)：

	
	身 心 障 礙
證 明
	1.證明：□有，類別：第   類(ICF編碼            )，
              身心障礙證明程度：□輕度    □中度    □重度    □極重度，
              有效日期：              ，ICD診斷：              
        □無 
2.重大傷病卡：□有，病名：             
              □無

	
	黏貼身心障礙證明影本（有效日期至少至114年9月 (含)以後，將正反兩面黏貼於本欄











	申
請
原
因

	1、 無法自行上下學，且經學校特殊教育推行委員會議決議通過，符合以下申請條件（勾選1項或以上）：
	申請原因
	檢附證明

	□1.具備重度以上身心障礙之幼兒（學前幼兒僅需符合申請原因1即可，2-7項不用勾選）
	□身心障礙證明 或 □鑑定安置名冊
（名冊可多位學生共用一份）

	□2.具有顯著之下肢體障礙或身體病弱，且長期於走（移）動有顯著困難，必須藉由他人或輪椅、助行器、拐杖等輔助器材協助者。
	□身心障礙證明 或 □鑑定安置名冊

	□3.視覺空間辨識困難，並對其在不同地點間移動造成顯著影響者
	□身心障礙證明 或 □鑑定安置名冊

	□4.持有中度以上智能障礙或自閉症證明資格且經鑑輔會決議安置於集中式特殊教育班者
	□身心障礙證明 或 □鑑定安置名冊

	□5.居住地至學校距離超過五公里，且無大眾運輸交通工具可供搭乘往返者。(以google map為基準所查詢公里數) 
（住家與學校距離           公里）
	（1）□身心障礙證明 或 □鑑定安置名冊
（2）□公里數證明（需顯示住家至學校之公里數）

	□6.原學區內學校無適當安置場所，經鑑輔會安置於非學區學校者
	（1）□身心障礙證明 或 □鑑定安置名冊
（2）□鑑輔會公文   或 □社政單位公文

	□7.其他原因:其他因素經訓練後，仍無法自行上下學者，並經學校特殊教育推行委員會議決議通過。
(須附佐證說明含：會議紀錄、學生身體狀況及自身能力經教導或學校教師、其他專業人士從何點判斷自行上下學仍有困難，其原因為：                                    

	（1）□身心障礙證明 或 □鑑定安置名冊
（2）□特推會會議紀錄及簽到表（標記此議題）



二、戶籍證明：身心障礙證明之戶籍地址不在桃園市且現設籍為本市者須檢附，其餘免附。

說明：
1. 身心障礙證明影本請黏貼於第1頁。
2. 鑑定安置名冊、鑑輔會公文、社政單位公文、特推會會議紀錄及簽到表、戶籍證明等，相關影本請附於本表後。
3. 申請通過與否，仍須以桃園市政府複審結果為依據。

	
	□法定代理人或實際照顧者已詳閱並同意申請表說明事項。(確認請打勾)
□法定代理人或實際照顧者簽章（簽名或蓋章）：                    


承辦人　            　    單位主管　              校（園）長　
學校聯絡電話


2

