REALSCHULE OBERADEN Klasse :

Antrag auf Erstattung von Fahrtkosten anlasslich der Berufsfelderkundung vom 09.04.-19.04.2018

Name und Anschrift
des Schiilers

Name und Anschrift der Praktikumsstelle

(O 09.04.

(O 10.04.

(O 11.04.

Name und Anschrift der Praktikumsstelle

Name und Anschrift der Praktikumsstelle

(O 17.04.

(O 18.04.

(O 19.04.

Ich habe folgendes Verkehrsmittel benutzt:

km Anz.Fahrten km Anz.Fahrten
O Fahrrad O PKW Y
O Mofa / Moped O Offentl. Verkehrsmittel
( bitte Fahrkarten beifiigen !) ?

Hiermit bestatige ich die Richtigkeit meiner Angaben

, den
Ort Datum Unterschrift des Schiilers
Bei Benutzung eines PKW :
Ist der Fahrer im Praktikumsbetrieb beschaftigt ? 0 ja 0 nein

Hiermit bestatige ich, den o.g. Schiler mit dem PKW zur o.g. Praktikumsstelle gefahren zu haben.

Unterschrift des Fahrers

1) = Entfernung zwischen Wohnung und Praktikumsbetrieb (kiirzester Weg) — mindestens 3,5 km
2)  Fahrkarten bitte oben links an den Antrag heften !



