
                         

Antrag an den Förderverein auf Zuschuss zur Klassenfahrt 

 

 

Beantragt wird ein Zuschuss zu den Kosten für die folgende Klassenfahrt: 

 

Zielort: ___________________________________________________________ 

 

Klasse: ____________________________________________________________ 

 

Reisedatum: ________________________________________________________ 

 

Gesamtkosten der Fahrt: ______________________________________________ 

 

Beantragter Zuschuss: _________________________________________________ 

 

 

 

 

 

 

 

 _________________________________________________ 

(Datum, Unterschrift der Klassenleitung) 

 

 

 

___________________________________________________ 

(Datum, Unterschrift der Schulleitung)  

 

 

 

 

 

 



                           

 

O   Ich beantrage für mein Kind                         O   für mich 
          (Volljähriger SuS) 

(Name/Geburtsdatum/Klasse)         

 

 

 

 

o Ich erhalte SGB II-Leistungen                           
(Arbeitslosengeld/Sozialgeld, Bescheid ist beigefügt) 

o SGB XII-Leistungen (Sozialhilfe, Bescheid ist beigefügt)   

o Leistungen nach dem Asylbewerberleistungsgesetz            
(Bescheid ist beigefügt)  

o Wohngeld (Bewilligungsbescheid ist beigefügt)  

o Kinderzuschlag (Bewilligungsbescheid ist beigefügt) 

o Ich gehöre zum Personenkreis der Geringverdienenden   

 

Ich habe bereits einen Antrag auf Zuschuss/Kostenübernahme der 

Klassenfahrt gestellt:  

(siehe auch hierzu das beigefügte Merkblatt zu Bildungs- und Teilhabeleistungen) 

O   Nein          

O   Ja     am: ________________________         

               Bei: __________________________________________________ 

     (Bei welcher Institution? Jobcenter, Sozialamt, etc.)  (Der entsprechende Bescheid ist beigefügt)  

 

 

 



Sonstige Angaben zur familiären Situation: 

_________________________________________________________________

_________________________________________________________________

_________________________________________________________________

_________________________________________________________________

_________________________________________________________________ 

 

Angaben zum Antragsteller:  

Name, Vorname der/des Antragstellers/Antragstellerin: 

__________________________________________________________________________ 

Anschrift: 

___________________________________________________________________________ 

Telefonnummer:    E-Mail: 

___________________________________________________________________________ 

Familienstand: 

___________________________________________________________________________ 

     

 

Bankverbindung/Klassenfahrtskonto  

Kontoinhaber/Kontoinhaberin Gesamtschule Rheinbach  

Geldinstitut Raiffeisenbank Voreifel 

IBAN DE84 3706 9627 0070 3820 40 

Verwendungszweck   

 

Ich versichere, dass die vorstehenden Angaben richtig und vollständig sind. Mir 

ist bekannt, dass ich zur Erstattung von Leistungen verpflichtet bin, falls die 

Leistungsgewährung aufgrund unzutreffender Angaben erfolgt.  

 

____________________________________________ 

Ort, Datum, Unterschrift des Antragstellers  


