Schultréger / Ersatzschultrager

Anlage 1

Ort, Datum

Antrag auf Gewéahrung einer Zuweisung — Anteilige Erstattung von
Elternbeitragen fur BetreuungsmalRnahmen an Schulen der Primar-
stufe und der Sekundarstufe | aufgrund COVID-19-bedingter
Schlieungen
(gemal BASS 12-63 Nr. 2)

Hiermit beantrage ich die Erstattung von 50 Prozent des aufgrund der Aussetzung der Bei-
tragserhebung fur Januar 2021 entstandenen tatsachlichen Einzahlungsausfalles bei Eltern-
beitrdgen fur Betreuungsmal3nahmen an Schulen der Primarstufe und der Sekundarstufe |
aufgrund COVID-19-bedingter SchlielBungen

Schultrager / Ersatz-
schultrager

Ansprechpartner:

Name:
E-Mail:
Telefon:

Bankverbindung

Kontoinhaber:
IBAN:
BIC:

Durchfihrungszeit-
raum

von/bis

01.01.2021 bis 31.01.2021

Beitrage gemal ur-
springlicher Fest-
setzung fur Januar
2020 in den Betreu-
ungsprogrammen
(100 %):

Beantragter Aus-
zahlungsbetrag
(50%)

Gesamtzahl Schi-
ler*Innen (SuS)

Davon fir:

Betreuungspro-
gramm

Beitrage gemar ur-
springlicher Fest-
setzung fir Januar
2021 (100%)

Beantragte  Aus-
zahlung (50%)

Anzahl der SuS

OGS, einschliel3lich
Betreuungsmalf3nah-
men im Rahmen der
Betreuungspauschale
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Schule von acht bis
eins, dreizehn Plus
und Silentien

Geld oder Stelle

Gesamt:

Der Antragsteller erklart, dass die in diesem Antrag (einschlie3lich Antragsanlagen) gemachten

Angaben vollstandig und richtig sind.

Ort, Datum (Rechtsverbindliche Unterschrift)

(Name, Funktion)
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