Antrag auf Erstattung der Fahrkosten *

(Ort,Datum) ............

(Name und Anschrift d. Erziehungsberechtigten)

Amt Probstei

Abt. 1.4

z. H. Frau Krater
Knull 4

24217 Schoénberg

Schilerbeforderung fiir (Name des Kindes): ...

Klasse: .........

von (Wohnort) ... zur Gemeinschaftsschule Probstei in
Schoénberg im Schuljahr 2026 / 2027

Ich/Wir bitte(n) um Erstattung des Deutschland-Schultickets (derzeit 43,- €
monatlich), gemaf Beschluss der Schulverbandsvertretung des Schulverbandes
Probstei vom 10.12.2025 und 22.06.2026:

O far das Schuljahr 2026 / 2027 (01. August 2026 bis 31. Juli 2027)
oder:

O flirdie Zeitvon ....ccoeeenniiiiiiiiiannn biS oo

Eine Kopie / Ausdruck / Screenshot des Deutschland-Schultickets / des
Kaufbeleges flige(n) ich/wir bei.

Ich/Wir erklare(n), den Schultrager im Falle eines Umzugs, Schulwechsels oder
Schulabgangs sofort zu benachrichtigen, da dies Auswirkungen auf die Erstattung der
Fahrkosten meines/unseres Kindes nach sich ziehen kann.

(Unterschrift)

* Nur qiiltig fiir die Gemeinden Fiefbergen, Hohndorf, Krokau, Krummbek, Wisch,
Ortsteile Schonberger Strand, Holm, Kalifornien sowie Barsbek bei einem
Schulweg unter 4 km in einfacher Entfernung zur GSP (nhach Einzelfallpriifung)!




