An den
Elternbeirat der
Wallburg-Realschule Eltmann

Zuschuss:

Vom E . fillen:

Oskar-Serrand-Str. 29 Gez.
97483 Eltmann

Antrag auf Gewahrung eines Zuschusses fur:

(z.B. Wintersportwoche) Reisetermin

Schiiler/in:

Name, Vorname Klasse Klassleiter/in

Erziehungsberechtigte:

Mutter: Vater:

Name, Vorname Name, Vorname

Anschrift Anschrift

Familienstand Telefon Familienstand Telefon

Es besteht Anspruch auf

(Zutreffendes bitte ankreuzen):

Sozialhilfe o Sozialhilfe
Arbeitslosenhilfe o Arbeitslosenhilfe
Arbeitslosengeld o Arbeitslosengeld =

Ein Antrag auf Kosteniibernahme durch die Sozialbehérde/ARGE wurde gestellt o ja o nein

Monatliches. Gesamteinkommen:
(incl. Kindes-, Ehegattenunterhalt, Kindergeld u. a.)

Zahl der Kinder: Alter:

(Ohne eigenes Einkommen)

Begriindung:

Ich versichere die Richtigkeit der oben gemachten Angaben.

Ort, Datum Unterschrift eines Erziehungsberechtigten

Ich bestatige die Bedurftigkeit der Schiilerin/des Schiilers

Ort, Datum Unterschrift Klassenleiter/in

Alle Angaben werden streng vertraulich behandellt.

Bitte friihzeitig im verschlossenen Umschlag im Sekretariat abgeben oder per Post an den
Elternbeirat!




