
Nur vollständig ausgefüllte
Anträge mit neuem Passbild
können angenommen werden.

1. August ........ bis 31. Juli ........

oder vom bis

Erziehungsberechtigte: für Tochter / Sohn:

Name: Name:

Vorname: Vorname:

Plz / Ort: Geb.Datum:

Straße: Schule (ab 1.8.):

Telefon:

Klasse:

Begründung des Antrages: (Zutreffendes bitte ankreuzen)

(     ) Schulweg länger als 2,0 km für Schüler der Primarstufe I (Klasse 1-4)

(     ) Schulweg länger als 3,5 km für Schüler der Sekundarstufe I  (Klasse 5-10)

(     ) Schulweg länger als 5,0 km für Schüler der Sekundarstufe II  (ab Klasse 11)

(     ) Schulweg kürzer als 2,0 km bzw. 3,5 km aber besonders gefährlich oder 

ungeeignet für die Schülerin / den Schüler

(schriftliche Begründung beifügen).

(     ) Körperliche / geistige Behinderung     (Attest beifügen).

Verpflichtungserklärung

Ich verpflichte mich hiermit, einen Schulabgang oder Wohnungswechsel sofort der Schul-

abteilung der Kreisstadt Mettmann, Neanderstraße 85, Tel.Nr. 980-404, zu melden.

Der Schülerfahrausweis ist in diesem Falle zurückzugeben. 

Ort, Datum Unterschrift des/der Erziehungsberechtigten

Antrag

Vermerke Schulabteilung

auf Ausstellung eines Schulbus - Fahrausweises
nach der Schülerfahrkostenverordnung für die Zeit vom


