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Ansuchen um ZUSCHUSS FUR EINE SCHULVERANSTALTUNG
Familienname Vorname
StraRe, Hausnummer PLZ, Ort
Geburtsdatum Familienstand
Telefonnummer E-Mail-Adresse
Familienname Vorname Geburtsdatum
Anzahl der Kinder, fiir die eine erhohte Familienbeihilfe bezogen wird:
AT
IBAN Bankbezeichnung
Familienname Vorname
D mannlich D weiblich D
Geburtsdatum
Schule Klasse
Ich stimme der Datenverarbeitung zur Ermittlung des Zuschusses ausdriicklich zu.
Ort, Datum Unterschrift Antragsteller

Unterschrift weiterer im Haushalt lebende Personen mit Einkommen

Bestatigung der Schule und Einkommensnachweise aller im Haushalt — siehe néachste Seite!
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Bildung

Einkommensnachweise bei unselbststiandigen Berufen:

Jahreslohnzettel des Vorjahres aller im gemeinsamen Haushalt lebenden Personen
Kinderbetreuungsgeld fiir ein weiteres Kind in der Familie

Bestatigung Uber Leistungen des Arbeitsmarktservices

Alimente und Unterhaltszahlungen

Pensionen und Renten inkl. Ausgleichszahlungen

Nachweis liber sonstige Bezlige, die als Einklinfte gelten

Bei selbststandigen Berufen ist der letzte Einkommenssteuerbescheid beizulegen.

VON DER SCHULE AUSZUFULLEN

Name Schiler / Schiilerin

Bezeichnung der Schulveranstaltung

Datum | Dauer von - bis Unterschrift Direktor(in) der Schule bzw.

verantwortliche(r) Leiter(in) | Datum | Stempel
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