HEILWIG GYMNASIUM

Klassenreisen

Antrag auf Zuschuss fur eine Schulfahrt

Name des Schiilers/der Schilerin Klasse:

Geschwisterkinder

Fahrtziel

Zeitraum vom: bis zum:

Gesamtreisekosten

Zahlungsempfanger
(Ublicherweise der Klassenlehrer/Tutor)

Name, Vorname

Anschrift

(StraBe, Hausnummer, PLZ, Ort)

Geldinstitut

IBAN

Vom Klassenlehrer/Tutor auszufiillen:

[1 Der Zuschuss wird empfohlen.

Datum, Unterschrift Klassenlehrer/Tutor



