Antrag zur Erstattung von Fahrkosten
zum Betriebspraktikum

Gemé&B § 2 Abs. 1 und 2 der Schalerfahrkostenverordnung in der derzeit guitigen Fassung besteht ein Anspruch auf
Schlerfahrkostenerstattung bis zu einem Hachstbetrag von monatlich 100,00 EUR. Die Schilerfahrkosten werden
nur ibernommen, wenn der Weg zur Praktikantenstelle fir Schiler/innen der Klassen 5-10 mehr als 3,5 km und fur
Schuler/innen der Klassen 11-13 und der beruflichen Schulen mehr als 5 km. betragt.

An
Schule, Pddagogischer und Name, Vorname des Erziehungsberechtigten
Psychologischer Dienst

Uiber StraBe, Hausnummer

Postleitzahl, Wohnort Datum

besuchte Schule

Telefon

Name, Vorname der Schalerin/des Schiilers

Geburtsdatum

Ich beantrage die Erstattung der Schiilerfahrkosten nach dem fur die Stadt Krefeld glnstigsten
Tarif offentlicher Verkehrsgesellschaften zu

Name und volistiandige Anschrift der Praktikantenstelle (Betrieb, StraRe, Hausnummer, PLZ, Ort)

Das Praktikum wurde in der Zeit vom bis besucht.

Fur den Besuch der Praktikantenstelle wurden folgende 6ffentliche Verkehrsmittel benutzt
(Auf dann ausfillen, wenn ein Privatfahrzeug benutzt wird, da sich die Fahrkostenerstattung grundsatzlich nur nach
den glnstigsten Tarif 6ffentlicher Verkehrsgesellschaften richtet)

Bundesbahn von bis
von bis
von bis
Freifahrtberechtigung nach dem Schwerbehindertengesetz vorhanden? L] ja [ nein

Bitte Belege beifiigen !

IBAN: || ]

BIC: |_ ||| J_{ || Name der Bank:

Kontoinhaber:

Ich versichere die Richtigkeit meiner Angaben.

Unterschrift

Unvolisténdig oder unrichtig ausgefilite Antrage konnen nicht berticksichtigt werden.



Krefeld,

Der Schuler hat das Praktikum im Monat an Tagen besucht.
Der Schuler hat das Praktikum im Monat an Tagen besucht.
Schulstempel Unterschrift Klassenlehrer/in

Eintragungen nur durch die Schulverwaltung !

1. Berechnung Preisstufe:

Hin- und Rickfahrt EUR, Wochenkarte EUR, Monatskarte

An Fahrkosten sind EUR zu erstatien.

2. Anweisung fertigen.
3. z.dA

Krefeld,

EUR



