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Antrag auf Fahrtkostenerstattung Schulweg

2025/2026
fiir das Schuljahr:

Grundschule Martinsried
zum Besuch der Schule:

Hinweise:
Die Kostenfreiheit des Schulweges wird nur auf Antrag fur die Dauer eines Schuljahres genehmigt. Auch wenn sich
die tatsachlichen Voraussetzungen nicht andern, ist der Antrag fiir jedes Schuljahr neu zu stellen.

Die Beforderungspflicht besteht laut Schiilerbeférderungsverordnung — SchBefV, soweit der Weg zu dem Ort, an
dem regelmaRig Unterricht stattfindet, flr Schiilerinnen und Schiiler von den Jahrgangsstufen 1 — 4 langer als

zwei Kilometer ist und ab der Jahrgangsstufe 5 langer als drei Kilometer ist.

Die Gemeinde Planegg gewahrt abweichend davon freiwillig und in stets widerruflicher Weise auch fir

Schilerinnen und Schiiler aus Planegg und OT Martinsried die Kosten der Beférderung, wenn der Schulweg von
den Jahrgangsstufen 1 — 4 kirzer als zwei Kilometer ist und ab der Jahrgangstufe 5 kirzer als drei Kilometer ist.

Frist: Der Antrag ist, mit Ausnahmen von Zuzug zu einem spateren Zeitpunkt, bis spatestens 31. Oktober fir das
laufende Schuljahr zu stellen.

Dem Antrag ist zwingend ein aktuelles Lichtbild beizufiigen. Bitte das Lichtbild auf der Riickseite mit Namen
versehen. Erst dann ist die Erstellung einer MVV-Fahrkarte moglich.

Das Lichtbild ist dem Antrag separat beizufiigen (Bitte nicht auf den Antrag kleben!)

Der vollstdandig ausgefiillte Antrag ist an die Adresse:

Gemeinde Planegg, Amt Kinderbetreuung & Schulen, Pasinger Str. 20, 82152 Planegg zuriick zu

schicken.

Angaben zum/zur Schiiler/in (Hauptwohnsitz)

Name:

Vorname:

StraRe/Nr.:

PLZ/Ort:

Geburtsdatum:

Jahrgangsstufe/Klasse:

1 - bitte wenden -


Seybold
Rechteck


Sorgeberechtigte /Erziehungsberechtigte Person

Name:

Vorname:

StraRe/Nr.:

PLZ/Ort:

Telefonnummer:

E-Mail:

Erkl3drung:

Ich versichere, dass meine oben genannten Angaben richtig sind. Mir ist bekannt, dass unberechtigt
empfangene Leistungen zuriickgefordert werden kénnen. Ich verpflichte mich, jede Anderung vorstehender
Angaben unverziglich der Gemeinde Planegg mitzuteilen.

Informationen zum Datenschutz gemal} Datenschutz-Grundverordnung (DSGVO) sind auf der Homepage der
Gemeinde Planegg unter www.planegg.de/service-links/datenschutz veréffentlicht.

Ort, Datum Unterschrift

Bestétigung der Schule (von Schule auszufiillen)

Ort, Datum Stempel / Unterschrift Schule
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