
Auszahlungsantrag für das Schuljahr 2017 12018
für genehmigte Schülerbeförderungskosten mit öffentlichen Verkehrsmitteln
innerhalb und außerhalb des Verkehrsverbundes Oberelbe (WO)

Blfte beachten Sle:

DerAuszahlungsantragistzurPrüfungundBestätlgung@imw!@!.@!ceinzureichen'.
Es ist zwingend eine Koole des Bewllllounosbeecheides des Schulverwaltungsamtes beizufügen, da ansonsten keine Weiterbearbeitung in der

Schule möglich ist. Ebenso ist die Angabe der !!!$ zwingend erforderlich.

Die Übenveisung des Erstattungsbetrages erfolgt bis Dezember 2018. Wlr bltten Sie. in der Zwischenzelt von R{ickfraqen abzusehen.

1.) Kostenerstattung für die Schülerin/den Schüler - Schulweg innerhalb des WO
Abo-Monatskafte sind nicht

Ort. Datum. Unterschrift des Antraqstellers:

beantragter Enstattungsbetrag (in EUR):

2.) Kostenerstattung für begleitende Person - innerhalb des WO
(lst nur abzurechnen, wenn begleitende Person im Bewilligungsöescheidöestätigt wurde.)

Ab o-M on atskafte - N orm a ltarif nicht

Ort. Datum, Unterschrift des Antragstellers:

beantraqter Emtattun$betras (ln EUR):

Schule/Außenstelle: Klasse:

IBAN:

Kontolnhaber:

Anschrift des Antragstellers:

Name, Vorname des Antragstellerc:
(e ntsp ie ch e n d B ew i I I i g u ng sb e sch e id )

Vorname der Schtllerinldes lera:Nam

im Schuljahr

2017t2018

Tarif D - Verbundraum

Tarif C - eine Zone und umliegende

TarifB-zwei Zonen

Tarif Al - Zone Dresden

Tarif A - Grenzrauni

Tarifgruppen

669,00 EUR

505,20 EUR

338,40 EUR

229,20 EUR

187,80 EUR

1.338,00 EUR

1.010,40 EUR

676,80 EUR

458,40 EUR

375,60 EUR

Erstattungsbeträge 201 7 1201 I
(innerhalb WO)

5O o/" 1OO o/o

42,10 EUR

28,20 EUR

19,10 EUR

15,65 EUR

55,75 EUR 111,50 EUR

84,20 EUR

56,40 EUR

38,20 EUR

31,30 EUR

monatlicher Anteil
Aug. 2017 - Juli 2018

50 % lQO o/o

Tarif D - Verbundraum

Tarif C - eine Zone und umliegende

TarifB-zwei Zoneri

Tarif A1 - Zone Dresden

Tarif A - Grenzraum

Tarifgruppen

891,60 EUR

673,20 EUR

450,60 EUR

305,40 EUR

245,40 EUR

Erstattungsbeträge 201 7 1201 8
(innerhalb WO)

50 % 1000/o

1.783,20 EUR

1.346,40 EUR

901,20 EUR

610,80 EUR

490,80 EUR

74,30 EUR

56,10 EUR

37,55 EUR

25,45 EUR

20,45 EUR

monatlicher Anteil
Aug. 2017 - Juli 2018

50 o/o 100o/o

148,60 EUR

112,20 EUR

75,10 EUR

50,90 EUR

40,90 EUR



3.) Kostenerstattung für die Schülerin/den Schüler - Schulweg außerhalb des WO

Es sind. A!!9 eMoöenen Orioinalfahrkarten aufoeklebt der Abrechnung beizufügen.

Die Fahrkarten innerhalb des WO sind zur Berechnung des Höchstbetrages notwendig und müssen daher ebenfalls mit aufgeklebt werden.

davon 50 %:

Summe:

07t18

06/{8

05/18

04118

03/r8

02t18

01t18

12t17

11t17

10t17

09t17

08t17

Monat Betrag ermäßigter Originalfahrkarten
(in EURI

geprüfter/korrigierter Betrag durch
Schulsekretär/in (in EUR)

beantragter Enstattungsbetrag (in EUR):
(50 Prozent der nachgewiesenen Fahrkarten, jedoch dghlrn.ghlals_&!L@.. Sofern im Bewilligungsbescheid ein anderer Höchstbetrag

festgesetzt wurde, ist.dieser maßgebend.)

Ort. Datum, Unterschrift des Antragstellers;

Prüfvermerk Schule

rechn. Richtiqkeit

sachl. Richtiskeit:

qeDrüfter/korriq ierter Gesamterstattu nqsbetraq (in EU R) :

(Schulstempel)

Datum:


