Stadt. Berufsschule fur Zahntechnik, -ﬁh« Landeshauptstadt

Chemie-, Biologie- und Drogerieberufe R Munchen
Referat fiir
Bildung und Sport

Orleansstral3e 46

Mit einem PDF-Programm (wie z.B. Adobe Reader) kénnen in diesem Formular Daten erfasst, gespeichert und/oder gedruckt werden. 81667 Munchen

Tel.: 089/ 233 48917

Fax: 089/ 233 48914

Antrag auf Unterbringung im Heim

Vor- und Familienname Stral3e
Geburtsdatum PLZ und Ort
Geschlecht Telefon

Berufsschule
Berufsschule fiir Zahntechnik, Chemie-, Biologie- und Drogerieberufe, Orleansstr. 46, 81667 Miinchen

Ausbildungsstelle

Belegen Sie bitte die Voraussetzungen fiir eine Wohnheim-Unterbringung!
*)Gemal Artikel 10 Absatz 8 BaySchFG

Abwesenheit beim Benutzen regelmafiig verkehrender Beférderungsmittel:

Verlassen der Wohnung um cerreeees e Uhr Dauer fur das Zuriicklegen des

Abfahrt Bahnhof am Wohnort cerreeees e Uhr Weges zwischen Wohnung und Berufschule:
Ankunft Minchen Bahnhof cerreeees e Uhr

Ankunft an der Berufsschule ceeraree e Uhr ) s Std. e, Min.
Schulzeit von 08:00 Uhr bis 15:45 Uhr } 7 Std. 45 Min.
Abfahrt an der Berufsschule S Uhr Dauer fir das Zuriicklegen des

Abfahrt Miinchen Bahnhof S S Uhr Weges zwischen Berufsschule und Wohnung:
Ankunft Bahnhof am Wohnort et Uhr

Ankunft an der Wohnung crreees e Uhr | e, 51 (o Min.
Gesamtdauer der Abwesenheit von der Wohnung ... Std. ceeeeiiiieeees Min.

Die Richtigkeit der Fahrzeit — Angaben bestitigt:

Datum Unterschrift der Schiilerin/ des Schiilers Unterschrift u. Stempel Ausbildungsbetrieb

Die Voraussetzungen fur eine Wohnheim-Unterbringung sind damit erfullt *).

Geprut: Wichtiger Hinweis:
Bei nicht zutreffenden Angaben

kann vom Auszubildenden -
Kostenersatz gefordert werden!

Datum Unterschrift und Stempel der Schule

*) dem Berufsschiler kann an aufeinanderfolgenden Unterrichtstagen die tagliche Rickkehr zum Ort seines gewdhnlichen
Aufenthalts nicht zugemutet werden, wenn
- beim Benutzen regelmafig verkehrender Beférderungsmittel die Abwesenheit vom Ort des gewohnlichen
Aufenthalts mehr als 12 Stunden oder
- die bendtigte Zeit fur das Zuriicklegen des Weges zwischen dem Ort des gewdhnlichen Aufenthalts und der
Berufsschule und zuriick mehr als 3 Stunden betragt.

Bitte beachten: i iz cnsiezsen |

o Das Original erhélt die Schule. Die Kopie erhélt die Schilerin/der Schiiler.
o Die Kosteniibernahme erfolgt nur bei Schiilerinnen und Schiilern mit Ausbildungsstelle in Bayern
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