Stadt Leipzig
40/016/11.10

Stadt Leipzig

Amt fir Jugend, Familie und Bildung
Abteilung 51.62

04092 Leipzig

Antrag auf Gewahrung einer Unterstiutzung

fur erhohte Aufwendungen fiir Unterkunft und Verpflegung bei
notwendiger Unterbringung in einem der Schule (Gymnasium —
Mittelschule) zugeordneten Internat

|:| Erstantrag |:| Folgeantrag |:| Antrag auf Abschlagszahlung

‘ Antragsdatum
. . Eingangsstempel
] 1. Schuljahresquartal []2. Schuljahresquartal gang P
(1. August bis 31. Oktober) (1. November bis 31. Januar) » Hinweis zum Ausfiillen des Antrages
3. Schuljahresquartal |:| 4. Schuljahresquartal Bitte lesen Sie vor dem Ausfilllen das
1. Februar bis 30. April 1. Mai bis 31. Juli Merkblatt sorgfaltig durch. Bitte fiillen Sie den
( . pril) . ( ) Antrag vollstéandig und in Druckschrift aus.
Der Antrag soll bis spatestens 1. November fiir das vorangegangene Schuljahr » Hinweis zur Zustindigkeit
vorliegen beim bzw. bei der Der Antrag ist bei dem Landratsamt/ bei der
D . Kreisfreien Stadt einzureichen, in
Landratsamt Bautzen I:I Landratsamt Sachsische dessen/deren Gebiet sich der Hauptwohnsitz
[] Landratsamt Erzgebirgskreis Schweiz-Osterzgebirge des Internatsschillers/der Internatschdilerin
o D . befindet. Vor Einreichung des Antrages beim
[ Landratsamt Gérlitz Landratsamt Vogtlandkreis Landratsamt/bei der Kreisfreien Stadt ist der
[] Landratsamt Leipzig [] Landratsamt Zwickau Antrag der Schule und dem Intemnat zur
. . . : Bestatigung vorzulegen.
[] Landratsamt MeiRen [ ]Kreisfreien Stadt Chemnitz
[] Landratsamt Mittelsachsen [[] Kreisfreien Stadt Dresden
[[] Landratsamt Nordsachsen [] Kreisfreien Stadt Leipzig

1. Persénliche Angaben

Name, Vorname des Internatsschilers/der Internatsschilerin Geburtsdatum

Hauptwohnsitz (PLZ, Ort, Ortsteil, Stral’e, H.-Nr.)

Schuljahr Klasse/Jahrgangsstufe Telefonnummer E-Mail-Adresse

Name, Vorname des antragstellenden Elternteils (bei minderjahrigen Schulern)

Anschrift des antragstellenden Elternteils, falls abweichend vom oben genannten Hauptwohnsitz (PLZ, Ort, Ortsteil, StralRe, H.-Nr.)

Liegt eine Behinderung des Internatsschulers/der Internatschulerin vor? [JNein [ ]Ja

2. Bankverbindung
Konto-Nr. ‘ | | | | | | | | | ‘ BLZ‘ ‘ | | | | | ‘ Kontoinhaber/-in

Name und Sitz
des Kreditinstituts

3. Angaben zur Schule und zum Internat
Name der Schule

Name des Internats

4. Gesamtwegezeit
(gilt nicht fur Internatsschiler am Landesgymnasium St. Afra zu Meien sowie am Landesgymnasium fir Musik ,Carl Maria von Weber*
Dresden).
Fir die tagliche Fahrt vom Hauptwohnsitz zur Schule und zurlick wiirde ich bei Nutzung der
zeitlich ginstigsten Verkehrsverbindung mit 6ffentlichen Verkehrsmitteln einschliellich Std. Min.
der Wartezeiten auf volle 5 Minuten gerundet benétigen:

5. Sozialstipendium

|:| Ein Elternteil bzw.

|:| der volljahrige Internatsschiiler/die Internatsschilerin
0 ist Empfanger von g
|:| Arbeitslosengeld I oder .
[] Sozialhilfe und beantragt das Sozialstipendium. g [ nicht zutreffend


Sozialstipendium - bitte ankreuzen
Elternteil bzw.

Sozialstipendium - bitte ankreuzen
der volljährige Internatschüler ist Empfänger von ...

Sozialstipendium - bitte ankreuzen
Arbeitslosengeld II oder ...

Sozialstipendium - bitte ankreuzen
... Sozialhilfe und beantragt das Sozialstipendium.

Sozialstipendium - bitte ankreuzen
nicht zutreffend


6. Angaben liber die Gewahrung von Leistungen nach dem Bundesausbildungsforderungsgesetz
(BAf6G) (Gilt nur fur Internatsschiiler ab Klasse 10)

[] nein, kein BAf6G beantragt [_]ja, BAf3G beantragt ~ am Datum

[] nein, kein BAf6G bezogen  [_|ja, BAfG bezogen in Hohe von monatlich Euro

7. Beantragungszeitraum

Die Unterstiitzung wird fir folgende Monate innerhalb des beantragten Schuljahresquartales bzw. der beantragten Schuljahresquartale
beantragt (Bitte jeweils Monat und Jahr angeben.)

Vermerke des Landratsamtes/der Kreisfreien Stadt

Wurden fir die oben genannten Monate . . .
Abschlagszahlungen gewahrt? CINein  [lJa, in folgender Hohe Euro

8. Bestéatigung der Schule

Name, Vorname des Internatsschilers/der Internatsschilerin

Es wird bestatigt, dass der Internatsschuler/die Internatsschulerin die vertiefte Ausbildung am Gymnasium oder
den sportlichen Zug der kooperierenden Mittelschule gemaf § 2 SachsUVO wahrend der im Punkt 7
angegebenen Monate besucht hat bzw. im Falle eines Antrages auf Abschlagszahlung voraussichtlich
besuchen wird.

Datum, Unterschrift des Schulleiters/der Schulleiterin Stempel der Schule
9. Bestitigung des Internats

Name, Vorname des Internatsschilers/der Internatsschilerin

Es wird bestatigt, dass der Internatsschuler/die Internatsschilerin wahrend der im Punkt 7 angegebenen
Monate im Internat gewohnt hat bzw. im Falle eines Antrages auf Abschlagszahlung voraussichtlich wohnen
wird.

Datum, Unterschrift des Internatsleiters/der Internatsleiterin Stempel des Internats

10. Unterlagen

Dem Antrag sind folgende Unterlagen in Kopie beizufligen
Nachweis der Behinderung” |:| Nachweis Uber die zeitlich gunstigste

Verkehrsverbindung”

|:| Bescheid Uber Arbeitslosengeld |l oder Sozialhilfe |:| Leistungen nach dem BAf6G => Bewilligungs-
(bei Beantragung einer Abschlagszahlung bzw. oder Ablehnungsbescheid”
des Sozialstipendiums)

|:| Miet- und Verpflegungsvertrag (ggf. Rechnung) |:| Miet- und Verpflegungsvertrag (ggf. Rechnung) *
sowie Zahlungsnachweis (sofern Unterstitzung (bei Beantragung einer Abschlagszahlung bzw. des
fur einen Monat beantragt wird, in dem kein Sozialstipendiums)
Schulbesuch erfolgt)
Nachweis Uber die Zahlung der Unterkunfts- und Verpflegungskosten (bei Abrechnung einer
Abschlagszahlung bzw. bei Beantragung des Sozialstipendiums)

? kann im Folgeantrag entfallen, wenn das Dokument bereits mit einem frilheren Antrag eingereicht wurde und danach keine Anderung
eingetreten ist.

Vermerke des Landratsamtes/der Kreisfreien Stadt

11. Unterschrift

Ich beantrage die Uberweisung der finanziellen Unterstiitzung auf das oben angegebene Konto. Ich versichere, die vorstehenden Angaben
wahrheitsgemal gemacht zu haben. Mir ist bekannt, dass unwahre Angaben strafrechtlich verfolgt werden kénnen und zur Ricknahme des
Bescheides uber die finanzielle Unterstiitzung sowie zur Riickerstattung bereits geleisteter Zahlungen in voller Héhe fihren. Das Merkblatt
zum Antrag habe ich zur Kenntnis genommen.

Hinweis zum Datenschutz:

Die im Rahmen des Verfahrens erhobenen personenbezogenen Daten kdnnen durch das Landratsamt bzw. durch die Kreisfreie Stadt
verarbeitet werden [Rechtsgrundlage: Kreisfreie Stadte => § 123 Abs. 5 Satz 3 Nummer 5 d) Sachsische Gemeindeordnung/Landkreise => §
65 Abs. 2 Sachsische Landkreisordnung, § 123 Abs. 5 Satz 3 Nummer 5 d) Sachsische Gemeindeordnung]

Eingaben l6schen Drucken

Unterschrift des Internatsleiters/der Internatsleiterin Unterschrift des antragstellenden Elternteils (bei minderjahrigen Schilern)
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