Name und Anschrift des Antragstellers: den

Kreisverwaltung Mainz-Bingen
Schulen u. Gebaudemanagement
Abteilung Schiilerbeférderung
Konrad-Adenauer-Str. 34

55218 Ingelheim am Rhein

Antrag auf Auszahlung von Schiilerfahrtkosten
|:| 1. Halbjahr (August-Januar) |:| 2. Halbjahr (Februar-Juli)

Ubernahme von Fahrtkosten durch den Landkreis Mainz-Bingen im Schuljahr

Sehr geehrte Damen und Herren,
hiermit beantrage ich die Auszahlung der bewilligten Fahrtkosten fiir mein Kind

geboren am

fur die Zeit vom bis

|:| ich bestatige, dass ich fir kein weiteres Kind eine Barerstattung erhalte

|:| ich erhalte fur folgende/s Kind/er eine Barerstattung:

Klasse:

Ich bitte Sie, den erstattungsfahigen Betrag der Fahrkosten wie folgt zu Giberweisen:

Kontoinhaber (Vor-Zuname):

IBAN:

Name der Bank / Ort:

BIC (Pflichtfeld!):

(Unterschrift Antragsteller)

Bestétigung durch die Schulleitung:

|:| das Kind hat die Schule im angegebenen Zeitraum regelmaRig besucht

[ ] das Kind hatte viele Fehltage (Zeitraum)

Datum Unterschrift und Schulstempel






