
 

 

Landratsamt Bamberg 
Soziales 
 
 

Anlage 1         Bestätigung über einen Ausflug / eine Klassenfahrt 
 
Von der Antragstellerin / Vom Antragsteller auszufüllen 
 

Für: _________________________________________________________________________ 
            Name und Vorname                                                                                       Geburtsdatum 
 
in der __________________________________________________________________ 
                 Name, Anschrift der Schule / Kindertagesstätte 
 
Ich bin damit einverstanden, dass das Jobcenter Landkreis Bamberg bzw. das Landratsamt Bamberg die 
erforderlichen Daten bei der Schule / Kindertagestätte einholt und entbinde die Lehrerin/den Lehrer / die 
Erzieherin/den Erzieher von der Schweigepflicht. Die Zustimmung wird freiwillig abgegeben. Ein Widerruf der 
Erklärung ist jederzeit möglich. 
 
___________________   ____________________________   ___________________________ 
Ort, Datum                                        Unterschrift Antragsteller/in                                       Unterschrift des gesetzlichen Vertreters 
                                                                                                                                            des/der Leistungsberechtigten (Kind) 
 

Vom Lehrer bzw. Erzieher auszufüllen 
 

 eintägiger Ausflug 
 mehrtägige Klassenfahrt  

    (Schulische Veranstaltung mit mehr als einem Schüler/ einer Schülerin und mindestens einer  
      Übernachtung außerhalb der Schule) 
vom   ___________________________ bis __________________________ 
der Klasse / Gruppe  ____________ nach ___________________________________________ 
 

Es handelt sich um eine Veranstaltung im Rahmen der schulrechtlichen Bestimmungen der 
Länder (Gesetze, Verordnungen, aber auch bloße Verwaltungsvorschriften, schulrechtliche Vorschriften):        
 ja   nein 
 

Kosten des Aufenthaltes je Kind (ohne Taschengeld): ____________ Euro 
Die Kosten sind bis zum __________________ (Datum der Fälligkeit) zu zahlen.  
 
 

Subsidiärität  
Ein Anspruch besteht nur insoweit, als die Hilfebedürftigkeit nicht anderweitig beseitigt werden kann. 
 

Wurde für das Kind ein Zuschuss vom Elternbeirat, Förderverein o. ä. gewährt? 
 

 nein, es konnte kein Zuschuss gewährt werden         ja, in Höhe von _____________ Euro 

 

Bankverbindung der Schule / Kindertagesstätte  
 

______________________________________________________________________________ 
Bankverbindung (IBAN und BIC) 
 

______________________________________________________________________________ 
Verwendungszweck 
 
 

Für Rückfragen:  ________________________________________________________________ 
                                       Ansprechpartner/in, Telefonnummer 
 

___________________   ____________________________    
Ort, Datum                                        Unterschrift des Lehrers / des Erziehers                     Stempel der Schule / Kindertagesstätte 

 
Hinweise zum Datenschutz: 
Die Informationen zu Ihren datenschutzrechtlichen Informationsrechten nach der Datenschutz-Grundverordnung (DS-GVO) finden Sie 
in beigelegter Druckform.    Beim Online-PDF rufen Sie diese hier ab: Datenschutzhinweise (online) 
Von den Datenschutzhinweisen habe ich Kenntnis genommen: 
 

   
Ort, Datum  Unterschrift 

(ohne Unterschrift werden Ihre persönlichen Daten nicht gespeichert und Ihr Antrag kann daher nicht entgegengenommen und bearbeitet werden) 

Datenschutzhinweise am Ende der Seite

https://www.landkreis-bamberg.de/loadDocument.phtml?ObjSvrID=1633&ObjID=9093&ObjLa=1&Ext=PDF
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