Landratsamt Saale-Orla-Kreis SAALE-ORLA-KREIS

FD Schulverwaltung LANDRATSAMT
Oschitzer StraRe 4

07907 Schleiz

Antrag auf Fahrtkostenerstattung

Schuljahr 20 /20 oder Zeitraum von bis

Beigefiigte Belege | [_] aufgeklebte Fahrscheine/ Quittungen auf A4 nach Monaten sortiert
(erforderlich) I:J Rechnungen oder Uberweisungsbelege

|:| Auflistung der gefahrenen km mit Privat-KFZ (nur nach vorheriger Bewilligung mit
dem Antrag auf Anerkennung Gber den Einsatz des privaten PKW)

D Es werden Fahrtkosten tiber das Bildungs- und Teilhabepaket abgerechnet.

Name, Vorname
Geburtsdatum

Anschrift
{wahrend der Schulzeit)

Besuchte Schule

Klasse
I:] Grund-, Haupt-, Regelschule D Berufsfachschule 1-/2-jdhrig
Bildungsgang D Aligemeine Hochschulreife [:] Fachoberschule 1-/2-jahrig
DBerufsvorbereitungsjahr [ ]sonstiges:

| Angaben zum So
Name, Vorname

Anschrift

{falls abweichend)

Telefon oder Mail

Kontoinhaber
Kreditinstitut
IBAN | BIC |

Datum Unterschrift des Schiilers Unterschrift des gesetzlichen Vertreters

F‘ehltage

Datum Stempel, Unterschrift

Erstattungsbetrag

Sachlich und
rechnerisch richtig | batum und Unterschrift Sachbearbeiter/in

Landratsamt Saale-Orla-Kreis Sprechzeiten:

Oschitzer Strafle 4 Mo. 08:00 ~ 12:00 Uhr

07907 Schleiz Di. 08:00 ~ 12:00 u. 13:00 ~ 18:00 Uhr
Mi. nach Vereinbarung

‘®: 03663 488-0 Do. 08:00 ~ 12:00 u. 13:00 ~ 17:00 Uhr

Fr. 08:00 ~ 12:00 Uhr Version giiltig ab: 01.01.2020



Monat

Betrag Fahrkarten:

.......................................

Eigenanteil:

Riickerstattung:




