
BERECHTIGUNGSSCHEIN

für die Erstattung der Fahrtkosten

Abrechnungszeitraum:   September bis Dezember

Schüler/in:            ________________________________ geb. am___________

Erziehungsberechtigter:

Name, Vorname: __________________________________

Anschrift: ____________________________  _____
Straße                                                                                        Nr.

______  ______________________
PLZ                      Ort                          

km/einfach

Falls Sie im o.g. Zeitraum umgezogen sind, bitte hier Ihre alte Adresse sowie das
Umzugsdatum eintragen:

U  mzugsdatum:   _______________

Anschrift: __________________________________

km/einfach

Bankverbindung:

Kontoinhaber: __________________________________

Bank: __________________________________

IBAN: DE  _ _   _ _ _ _   _ _ _ _   _ _ _ _   _ _ _ _   _ _

Rückerstattung:

______________________           ______________________
Ort, Datum Unterschrift Erziehungsberechtigter

Die Fahrtkostenerstattung erfolgt unter Vorbehalt! 

Bitte alle Angaben vollständig und in Druckbuchstaben ausfüllen!

Unvollständige oder unleserliche Anträge können nicht bearbeitet werden!

                                                                         Bitte wenden !

Auf der Rückseite bitte die Orginal-Fahrkarten auf die vorgegebenen Felder aufkleben!



Hier die bitte
die Monatskarte

September

aufkleben!

Hier die bitte
die Monatskarte

Oktober

aufkleben!

Hier die bitte
die Monatskarte

November

aufkleben!

Hier die bitte
die Monatskarte

Dezember

aufkleben!


