Erfassungsbogen

Antrag zum Vollzug des Gesetzes tiber die Kostenfreiheit des Schulwegs

DONAU-RIES

Informationen nach Art. 13 DSGVO finden Sie im Internet unter www.donau-ries.de/datenschutzhinweise

LANDRATSAMT

Landratsamt Donau-Ries

Team 202 - OPNV. Schiilerbeférderung
Pflegstr. 2

86609 Donauworth

Schulstempel mit Orts- und StraBenangabe

1. Schiiler/Schiilerin

[ ]

Familienname, Vorname Klasse Schuljahr Fahrkarte ab (Monat/Jahr)

I | I | I |

Strale Geburtsdatum Geschlecht

I | [

PLZ, Wohnort und Ortsteil E-Mail-Adresse (zwingend dig zur Abwicklung von digitalen Tickets)
2. Eltern

I |

Mutter Name, Anschrift Mutter: Telefon , E-Mail-Adresse (falls nicht unter 1. angegeben)

I |

Vater Name, Anschrift Vater: Telefon, E-Mail-Adresse (falls nicht unter 1. angegeben)
3. Schule

I |

Name und Art der Schule Ausbildungsrichtung / Zweig

Besuchte Schule im Vorjahr: (Name, Art, Ort)

Bei Gymnasium bitte zutreffende Felder ankreuzen:

-naturwissenschaftlich-technologisch Qsprachlich Dhumanistisch -
Sprachenreihenfolge: DL,E EE,L -E,F DL,E,F -E,L,F DE,L,F L,E,Gr DE,L,Gr.

irtschafts-, sozialwissenschaftlich Dmusisch

4. Schulweg

D Die FuRwegstrecke auf dem Schulweg (einfach) betrégt mehr als 3 km.

|

g Der Schulweg ist zwar kiirzer als 3,0 km, die Beférderung ist aber notwendig, weil der Schulweg besonders gefihrlich und beschwerlich ist. (Bitte Begriindung beifiigen)

Der Schulweg ist zwar kiirzer als 3,0 km, die Beférderung ist aber notwendig, weil eine dauerhafte, korperliche Behinderung vorliegt. (érztl. Bescheini Behi

5. Beférderungsmittel

Beférderung zwischen Wohnung und Schule: ( Hinweis: Fahrten mit dem PKW sind iiber den Antrag auf Nutzung eines privaten KFZ zu beantragen)
Zug Bus

| is-Kopie beifiigen)

von mit bis
I | O O |

von I I mit D D bis |

von I I mit D D bis |

6. Soziales - Ist nur von Schiilern ab der 11. Jahrgangsstufe auszufiillen!

|. Erhalten die Erziehungsberechtigten im August vor Beginn des o. g. Schuljahres Kindergeld fiir drei oder mehr Kinder nach ID Ja ( Bescheinigung liegt bei)
dem Bundeskindergeldgesetz? (wenn ja, heini der Familienk oder Ki g, auf dem die Hohe des Kindergeldes, fiir den
Bezugsmonat August und der Empfiinger ersichtlich ist beifiigen). Nein

||. Hatein Unterhaltsleistender oder der Schiiler Anspruch auf Hilfe zum Lebensunterhalt nach dem Zwélften Buch
Sozialgesetzbuch (SGB XII) oder auf Arbeitslosengeld Il oder Sozialgeld nach dem Zweiten Buch Sozialgesetzbuch (SGB I1)?
(Wenn ja, Nachweis beifiigen)

bitte wenden !

Ja ( Bescheinigung liegt bei)

Nein



7. Erziehungsberechtigte / Schiiler - Erkldrung:

Uns / mir ist bekannt dass:

1) der Erfassungsbogen wihrend dem Schuleintritt und der 10. Jahrgangsstufe nur einmal auszufiillen ist. Ab der 11. Jahrgangsstufe ist fir jedes
Schuljahr ein Erfassungsbogen auszufiillen, ebenso bei einem Schul- oder Wohnortswechsel.

2) ich verpflichtet bin, jede Anderung der im Erfassungsbogen angegebenen Verhiltnisse unverziiglich dem Landratsamt Donau-Ries schriftlich
anzuzeigen.

3) ich bei Wegfall der Beférderungsvoraussetzungen, insbesondere beim Ausscheiden aus der Schule, die ausgegebenen Fahrkarten unverziiglich {iber
die Schule an das Landratsamt Donau-Ries, Team 202 - OPNV, Schiilerbeférderung zuriickzugeben habe. Nicht zuriickgegebene Fahrkarten werden
dem Schiler bzw. den Erziehungsberechtigten ab dem Zeitpunkt des Wegfalles der Beférderungsvoraussetzungen in Rechnung gestellt.

4) ich zu Unrecht erhaltene Leistungen erstatten muss und bei vorsatzlich unrichtigen Angaben damit rechnen muss, unter Umsténden strafrechtlich
und/oder zivilrechtlich verfolgt zu werden.

5) ich die vollstandigen Hinweise zur Schiilerbeférderung unter www.donau-ries.de/kfz&verkehr/oepnv,schuelerbefoerderung zur Kenntnis genommen

= |

Ort, Datum Unterschrift der/eines gesetzlichen Vertreters oder des/der volljahrigen Schiilers/Schiilerin
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