
Kostenübernahmeerklärungen (für das ____ Schulhalbjahr ________)

Name der Schule:_______________________________

Name Vorname Mittag-
essen

eintä-
giger 
Ausflug

§28
SGB
II

§34
SGB
XII

§6
BKGG

§2
AsylbLG

§3
AsylblG

sonst.
Notlage

ALLEGRO-Nummer (SGBII)
oder BG-Nummer (SGBII)
Aktenzeichen (SGBXII)
Sachbearbeiter (Asyl)

Gültigkeitszeit-
raum
(von/bis)

weitere Ergänzungen auf 
Seite 2 möglich

Anlage zum Meldebogen
     (Tabelle)



Name Vorname Mittag-
essen

eintä-
giger 
Ausflug

§28
SGB
II

§34
SGB
XII

§6
BKGG

§2
AsylbLG

§3
AsylblG

sonst.
Notlage

ALLEGRO-Nummer (SGBII)
oder BG-Nummer (SGBII)
Aktenzeichen (SGBXII)
Sachbearbeiter (Asyl)

Gültigkeitszeit-
raum
(von/bis)



Per Schulstempel wird bestätigt, dass jedes Kind einen Platz in der Mittagsbetreuung hat bzw. am gemeinschaftlichen Mittagessen teilnimmt. 

Des weiteren wird bestätigt, dass jedes Kind am eintägigen Schulausflug/an eintägigen Schulausflügen als Bestandteil des schulischen Pflichtunterrichts teilnimmt. 

München, den _______________________________ ________________________________________
Datum und Unterschrift Schulleiter/-in Ansprechpartner/-in für Nachfragen (Name/Tel./Mail)

_______________________________________
Schulstempel

Seite 3

Stand 06/2015


	Name der Schule: 
	Text8: Seite 2
	Text15: 
	Kontrollkästchen17: Off
	Kontrollkästchen18: Off
	Text27: 
	Text28: 
	Kontrollkästchen29: Off
	Kontrollkästchen31: Off
	Text40: 
	Text41: 
	Kontrollkästchen42: Off
	Kontrollkästchen43: Off
	Text52: 
	Text53: 
	Kontrollkästchen54: Off
	Kontrollkästchen55: Off
	Text62: 
	Text64: 
	Text65: 
	Kontrollkästchen66: Off
	Kontrollkästchen68: Off
	Text75: 
	Text77: 
	Text78: 
	Kontrollkästchen80: Off
	Kontrollkästchen81: Off
	Text88: 
	Text90: 
	Text91: 
	Kontrollkästchen92: Off
	Kontrollkästchen93: Off
	Text100: 
	Text102: 
	Text103: 
	Kontrollkästchen104: Off
	Kontrollkästchen105: Off
	Text112: 
	Text113: 
	Text114: 
	Text115: 
	Kontrollkästchen116: Off
	Kontrollkästchen117: Off
	Text124: 
	Text125: 
	Text126: 
	Text127: 
	Kontrollkästchen128: Off
	Kontrollkästchen129: Off
	Text136: 
	Text137: 
	Text138: 
	Text139: 
	Kontrollkästchen140: Off
	Kontrollkästchen141: Off
	Text148: 
	Text149: 
	Text150: 
	Text151: 
	Kontrollkästchen152: Off
	Kontrollkästchen153: Off
	Optionsfeld156: Off
	Optionsfeld157: Off
	Optionsfeld158: Off
	Optionsfeld159: Off
	Optionsfeld160: Off
	Optionsfeld161: Off
	Optionsfeld162: Off
	Optionsfeld163: Off
	Optionsfeld164: Off
	Optionsfeld165: Off
	Optionsfeld166: Off
	Optionsfeld167: Off
	Text162: 
	Optionsfeld168: Off
	Text163: 
	Kontrollkästchen165: Off
	Text167: 
	Text168: 
	Optionsfeld169: Off
	Text173: 
	Text174: 
	Text175: 
	Text176: 
	Kontrollkästchen177: Off
	Kontrollkästchen178: Off
	Optionsfeld170: Off
	Text179: 
	Text180: 
	Text181: 
	Text182: 
	Kontrollkästchen183: Off
	Kontrollkästchen184: Off
	Optionsfeld171: Off
	Text185: 
	Text186: 
	Text187: 
	Text188: 
	Kontrollkästchen189: Off
	Kontrollkästchen190: Off
	Optionsfeld172: Off
	Text191: 
	Text192: 
	Text193: 
	Text194: 
	Kontrollkästchen195: Off
	Kontrollkästchen196: Off
	Optionsfeld173: Off
	Text197: 
	Text198: 
	Text199: 
	Text200: 
	Kontrollkästchen201: Off
	Kontrollkästchen202: Off
	Optionsfeld174: Off
	Text204: 
	Text205: 
	Text206: 
	Kontrollkästchen207: Off
	Kontrollkästchen208: Off
	Optionsfeld175: Off
	Text209: 
	Text210: 
	Text211: 
	Text212: 
	Kontrollkästchen213: Off
	Kontrollkästchen214: Off
	Optionsfeld176: Off
	Text215: 
	Text216: 
	Text217: 
	Text218: 
	Kontrollkästchen219: Off
	Kontrollkästchen220: Off
	Optionsfeld177: Off
	Text221: 
	Text222: 
	Text223: 
	Text224: 
	Kontrollkästchen225: Off
	Kontrollkästchen226: Off
	Optionsfeld178: Off
	Text227: 
	Text228: 
	Text229: 
	Text230: 
	Kontrollkästchen231: Off
	Kontrollkästchen232: Off
	Optionsfeld179: Off
	Text233: 
	Text234: 
	Text235: 
	Kontrollkästchen237: Off
	Kontrollkästchen238: Off
	Optionsfeld180: Off
	Text239: 
	Text240: 
	Text63: 
	Text76: 
	Text101: 
	Text51: 
	Text89: 
	MiEss: Off
	eA: Off
	GültZeit: 
	AZ: 
	Text25: 
	Text26: 
	Text38: 
	Text39: 
	Text50: 
	FamName: 
	Vorname: 
	Text14: 
	Text236: 
	Text203: 
	Text169: 
	Text170: 
	Kontrollkästchen171: Off
	Kontrollkästchen172: Off
	Text164: 
	Kontrollkästchen166: Off
	Text161: 
	Stand: Stand: 09/2018
	Text66: Dieses Formular ist ausschließlich für den Adobe-Reader entwickelt. Bei anderen PDF-Readern (wie z.B. dem Okular) werden bestimmte Eingabefelder nicht korrekt angezeigt; auch bestimmte Funktionen werden nicht ausgeführt. 
	Schulhalbjahr: 
	Schuljahr: 


