Schiilerbeforderung - Sonderschule

ANLAGE 1 .
Offentlicher Verkehrsdienst
Beantragung von Schiilerabonnements
Zusammenfassende Liste
Schulstempel:

Nr. Name, Vorname des Schiilers Adresse Schulebene Unterrichtsart

Der Unterzeichnete, Schulleiter, bestitigt, dass die auf vorliegendem Antragsformular erwihnten Schiiler die Bedingungen erfiillen, um in den Genuss der kostenlosen
Beforderung zu kommen.

Datum, ab dem das Abonnement gilt: .........ccccceervienienienne

Stempel des Minsteriums

Datum Unterschrift des Schulleiters



Schiilerbeforderung - Sonderschule

ANLAGE 2

Schule:
Zone:

Schuljahr:

Antrag auf individuelle Beforderung (Privatwagen oder Taxi)

beantragt die Beforderung des Schiilers mit eigenen Mitteln (Privatwagen - Taxi).

Es muss auf dieses Beforderungsmittel zuriickgegriffen werden, weil

Datum

Unterschrift des Erziehungsberechtigten

Unterschrift des Schulleiters



Schiilerbeforderung - Sonderschule

ANLAGE 3
(der Anlage 1 beifiigen)

Schule:
Zone:
Schuljahr:

Benutzung eines Privatwagens oder eines Taxis

Ruckzahlung
Forderungsanmeldung
Individuelle Beférderung

Der UNEIZEICANETE, .ooooiiiiiiieeeeeeeeeeeeeeee ettt e e et e e e e e saaaaeesetaeaeaeaeeeas (Name, Vorname),
WORNNNATT TN oottt ettt e e e e e eeeeee s e e e e s e s aaaaaabesaaaseeeeetaesesessesaesesesessnsnsnssanans ,
Erziehungsberechtigter —des  SCRULETS,.....cccuieiiririiriiiiiiieieeercete ettt ,
beantragt die Riickerstattung auf das KoOnto ......c..cccoiiiiiiiiniiiiiniiiiiencieeeesee e des
TNNADETS oottt ettt e e e e e e s e s b b ar e s aaaeeeees (Name, Vorname).

Datum

Unterschrift

N.B.: Die Riickerstattung belduft sich auf zwei Schiilerabonnements fiir zehn Monate zweiter Klasse bei

der Nationalen Gesellschaft der Eisenbahn fiir die iiber den direkten Weg berechnete Entfernung
zwischen dem Wohnsitz des Schiilers und der Schule.



Schiilerbeforderung - Sonderschule

ANLAGE 4

Von der Deutschsprachigen Gemeinschaft organisierte Beforderung
Zusammenfassende Liste

Schuljahr: Zone:
Schule: Rundfahrt Nr.:
Verkehrsbetrieb:
Nr. | Name, Anschrift Entfernung Schul- | Unterrichts-
Vorname Wohnsitz ebene | art
(Anzahl Km)
1.
2.
3.
4.
5.
6.
7.

Der Unterzeichnete, Schulleiter oder Beauftragter des Schultridgers, bestitigt, dass
die in dieser Liste aufgefiihrten Schiiler die gesetzlichen Bedingungen erfiillen, um
die Schiilerbeférderung in Anspruch zu nehmen.

Datum
Unterschrift



Schiilerbeforderung - Sonderschule

ANLAGE 5

Stempel der Schule:

Von der Deutschsprachigen Gemeinschaft organisierte Beférderung
Beforderungsantrag bzw. Abmeldung/Umzug

O Anmeldung O Umzug
O Abmeldung

1. Name des Schiilers:

Adresse:

Geburtstag:

Schulebene: KG 0O PS O SE O

Studienjahr:

Unterrichtsform:

intern 0 extern 0

2. Mitteilung der Schule Rundfahrt Nr.:
morgens mittwochs nachmittags
Name des Unternehmers
Abinderungen der Rundfahrt
durch den neuen Schiiler
JA - NEIN

Datum der Inanspruchnahme: ........ccccoccoveneenincnnee. 19.....
Im Falle eines UMZUGS:
vorherige Rundfahrt Nr.: ....c.cocoveinincne.
3. Abmeldung

Datum, ab dem der Schiiler nicht mehr mitfahrt: ......................

Der UnterzeiChnete, .......ooovvvviveieieeeeeeeeeeeeeeeee et

der o.e. Schiiler die seinem Wohnsitz am néchsten liegende Schule freier Wahl besucht.

Datum:
Unterschrift des Schulleiters

Entscheidung des MiniSteriums: ..........coceeeveeereeniennieeneeeneenneen.

: Unzutreffendes bitte streichen

Unterschrift

, Schulleiter, bestitigt, dass



Schiilerbeforderung - Sonderschule

ANLAGE 6

Von der Deutschsprachigen Gemeinschaft organisierte Beforderung
Befoérderung mit einem Bus der Gemeinschaft

Fahrtenblatt
ZONE: ...oooiiiiiieeeeeee e SCHULE:
RUNDFAHRT: .....coovvviiieenee.
KAPAZITAT: oo, Marke: c.ooveveeeereeeeeeeenn.
SCHULJAHR: ......cccovviiiiiieeeen, TYP: oo
Baujahr: .......cccooeeeniennn
Kapazitit: .
TAG: oo
vormittags - mittags - na(:hmittags1
SCHULEN
KM | Haltestellen Uhrzeit Namen der SCHULER
fort- Schiiler Kumulierte
lau- Gesamtzahl
fend
KG SE Tot
PS
Datum
Unterschrift

: Unzutreffendes bitte streichen




