Antrag auf Erstattung der Fahrtkosten

Berufsorientiertes Praktikum der vom
Schulstempel Praktikum/Zeitraum

Dieses Formblatt ist gut lesbar und vollsténdig ausgefiillt bei der Klassenleitung bis
spitestens abzugeben. Danach eingehende Antrige kdnnen nicht
mehr berlicksichtigt werden. Alle Fahrscheine sind auf ein separates Blatt
chronologisch aufzukleben. Dieses Blatt und alle Fahrscheine sind mit Namen und

Klasse zu versehen!

Zuname:

Vorname:

Geburtsdatum: Klasse:

Piz, Wohnort, Stralle, Hausnummer:

Praktikumstelle (Name, Plz, Wohnort, Stralle, Hausnummer):

Im Besitz einer Schiilerfahrkarte: Ja [] Nein [ ] (unbedingt ankreuzen!)
Beigefligte Fahrausweise:

[J Schiiler-Monatskarte/Anzahl _ Stiick/e x Einzelpreis = €

[1 Schiler-Wochenkarte/Anzahl _ Stiick/e x Einzelpreis = €

[[] Einzelfahrkarten/Anzahl ___ Stickle x Einzelpreis = €

[_] Mehrfahrtenkarten/Anzahl ___ Stuck/e x Einzelpreis = €

[ Fritzticket:
[.] sonstige Fahrkarten/Anzahl Stick/e x Einzelpreis = €

[ Stick/ex _____ FEinzelpreis=__ €
Erstattungsbetrag: € (Betrag muss eingetragen sein!)
Bei Nutzung eines privaten PKW (schriftl. Begriindung / Ausnahme siehe Info-Blatt):
Amtliches Kennzeichen: Mitfahrende Personenzah!:

Bankverbindung:

IBAN: BIC:

Kontoinhaber:

Zuname und Vorname {ausschreiben}

Name der Bank:
Hiermit bestitige ich die Richtigkeit aller Angaben.

(Ort, Datum) (Unterschrift d. Erziehungsberechtigten)



