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  (Stand 06/2020) 

 

BG Nr.  ______________________ 
 
       AZ/ WG Nr.  ______________________ 

 
Erklärung zur Schülerbeförderung 
 
(vom Antragstellenden auszufüllen. Bitte in Druckbuchstaben ausfüllen.) 
  

Nachname der Eltern 
 

Vorname 

Nachname des Kindes Vorname geboren am: 

Anschrift  

 
Der/Die o.g. Schüler/-in besucht die Klasse: ________ 
 
Sie/Er besucht folgende Schule: 
 Der regelmäßige Unterricht findet an einer  
Anschrift:    abweichenden Anschrift statt (z.B. Dependance): 

              _____________________________   _____________________________________ 
 
              _____________________________  _____________________________________ 
 
              _____________________________  _____________________________________ 
 
      
Bitte beachten: Vorrangig sind Schülerbeförderungskosten beim zuständigen Träger zu 
beantragen. 
 
Schülerbeförderungskosten wurden durch den Schulträger: 
 

bewilligt. Ich bitte daher um Erstattung der Kosten. 
 

abgelehnt. Ich beantrage daher die Kosten der Schülerbeförderung aus folgendem Grund:  
 

Die nächstgelegene Schule hat die Aufnahme abgelehnt. Den Bescheid 
der Schule füge ich bei.  
 
Aus wichtigem Grund wurde eine andere als die nächstgelegene Schule 
gewählt. Begründung: 

 
____________________________________________________________________________ 

 
____________________________________________________________________________ 

 
 
Die Kostenübernahme wird ab dem ____.____.20____ beantragt. 
 
 
Bitte fügen Sie stets folgende Unterlagen bei: 

 
- Ablehnungsbescheid des Schulträgers  
- Fahrpreisbestätigung der Ruhrbahn GmbH für den beantragten Zeitraum 
- Nachweis über Zahlungen der Kosten an die Ruhrbahn GmbH (Kontoauszüge) 

 
 
Ich bestätige die Richtigkeit der gemachten Angaben. 

             
 
_______________________________ 

 Datum, Unterschrift 


