
An die  

Gemeinde Ammersbek 

Am Gutshof 3 

22949 Ammersbek 
 

 

Antrag auf Erstattung von Schülerbeförderungskosten für das Schuljahr 

2019/2020 

(für November 2019 bis Dezember 2019 

und Januar 2020 bis April 2020) 

 

 

Name des Schülers:________________________________________________ 

 

Name der / des Erziehungsberechtigten:________________________________ 

 

Hauptwohnsitz: 22949 Ammersbek  

 

Straße:__________________________________________________________ 

 

Schule:_______________________________ Klasse: ____________________ 

 

Telefon:_______________________  

Hiermit beantrage ich die anteilige Erstattung (50% für die Zeit von November 

2019 - April 2020) von Schülerbeförderungskosten auf das folgende Konto: 

 

 

Bankinstitut:_________________________________ 

 

IBAN: DE___________________________________ 

 

BIC:________________________________________ 

 

Mir ist bewusst, dass ich bei nicht mehr vorliegenden 

Anspruchsvoraussetzungen (u.a. Wohnort- oder Schulwechsel) die Gemeinde 

Ammersbek informieren muss.  
 

 

Ammersbek, den_________________ 

 

 

 

Unterschrift______________________________ 


