Tlubingen

Universitatsstadt

Familienbonus fiir Selbstzahlerinnen / Selbstzahler - § 3a SBKS
Antrag fiir Selbstzahler/-innen auf Erstattung bei drei und mehr Kindern im Schiilerlistenverfahren

Rechtsgrundlage fiir die Kostenerstattung ist die Satzung liber die Erstattung der notwendigen
Schiilerbeférderungskosten des Landkreises Tlibingen (SBKS).

Schuljahr /

Voraussetzungen:
Drei oder mehr Kinder einer Familie beziehen Schiilermonatskarten tiber das Schiilerlistenver-
fahren.
Fur alle Kinder werden die Fahrkarten Giber das gesamte Schuljahr bezogen.
Zahlung des vollen Tarifpreises fiir die Fahrkarten (=> Selbstzahler/-innen, d. h. es besteht keine
Eigenanteilspflicht, es erfolgt keine Bezuschussung vom Landkreis und es besteht kein
Grundanspruch auf Kostenerstattung nach der Satzung tber die Schiilerbeférderungskosten).

« Antragstellung erfolgt bis spatestens Mitte Mai des jeweiligen Schuljahres.

Erziehungsberechtigte/r:

Name, Vorname:

Adresse:

Fiir folgende/n Schiilerinnen und Schiiler wird der Familienbonus beantragt:

Name, Vorname Geburtstag  Schulort Klasse SMK-Nr. SZ  Schule/Stempel/
Unterschrift

Bitte tragen Sie alle Schiilerinnen und Schiiler die Fahrkarten Uber das Listenverfahren beziehen
ein und kennzeichnen den Schiiler oder die Schiilerin flir den/die der Familienbonus beantragt
wird (SZ = Selbstzahler/-innen). Das Formular ist bis spatestens Mitte Mai des jeweiligen Schul-
jahres beim Schulsekretariat oder beim Schultrager (Universitatsstadt Tiibingen, Fachabteilung
Schule und Sport, Bei der Fruchtschranne 1, 72070 Tibingen) einzureichen.

Wird dem Antrag entsprochen, ergeht kein férmlicher Bescheid. Der Familienbonus wird
automatisch bei der Abbuchung der letzten zwei Monate bertiicksichtigt.

Fachabteilung Bei der Fruchtschranne 1 T 07071 204-1402 Offnungszeiten
Schule und Sport 72070 Tubingen F 07071 204-41750 Mo bis Mi und Fr 7 bis 12 Uhr
daniela.walz@tuebingen.de  und nach Vereinbarung



Ich versichere, dass meine Angaben vollstandig und richtig sind und dass mir die beantragten
Fahrtkosten tatsachlich entstanden und von keiner Seite erstattet worden sind.

O Einwilligungserklarung

Hiermit willige ich ein, dass die von mir angegebenen personenbezogenen Daten von der
Universitatsstadt Tibingen, Fachabteilung Schule und Sport, Bei der Fruchtschranne 1, 72070
Tlbingen zum Zwecke des Antrags des Familienbonus fiir Selbstzahlerinnen / Selbstzahler
verarbeitet werden diirfen.

Ich erkldre mich ebenfalls damit einverstanden, dass die Daten an den Landkreis Tiibingen
sowie den DB ZugBus Regionalverkehr Alb-Bodensee GmbH (RAB), einschlieBlich deren
beauftragten EDV-Dienstleistern weitergegeben bzw. (ibermittelt werden.

Diese Einwilligung kann fur die Zukunft jederzeit bei der Universitatsstadt Tlibingen, Fachab-
teilung Schule und Sport, Bei der Fruchtschranne 1, 72070 Tibingen widerrufen werden. Dabei
kann der Widerruf auch nur auf einen Teil der Daten(-arten) bezogen sein. Durch den Widerruf
der Einwilligung wird die RechtmaBigkeit der aufgrund der Einwilligung bis zum Widerruf
erfolgten Verarbeitung nicht berihrt.

Im Falle des Widerrufs werden entsprechende Daten zukiinftig nicht mehr fiir die oben
genannten Zwecke verwendet und unverziiglich geléscht. Soweit die Einwilligung nicht
widerrufen wird, gilt sie fiir die Dauer der gesetzlichen Aufbewahrungsfrist. Nach Zweckentfall
werden die Daten geloscht. Die Einwilligung ist freiwillig. Aus der Nichterteilung oder dem
Widerruf der Einwilligung entstehen keine Nachteile.

Gegeniiber der Universitatsstadt Tibingen, Fachabteilung Schule und Sport, Bei der Frucht-
schranne 1, 72070 Tubingen besteht ein Recht auf Auskunft tGber lhre personenbezogenen
Daten, ferner haben Sie ein Recht auf Berichtigung, Léschung oder Einschrankung, ein Wider-
spruchsrecht gegen die Verarbeitung und ein Recht auf Datenlibertragbarkeit. Zudem steht
Ihnen ein Beschwerderecht bei der Datenschutzaufsichtsbehorde, dem Landesbeauftragten fiir
den Datenschutz und die Informationsfreiheit Baden-Wirttemberg zu.

Selbstzahlerln_Familinebonus_2020

H:\Formular\54\Schiilerinnenbeférderung\2020/Antrag

Datum Unterschrift der/des Erziehungsberechtigten

oder (bei Volljahrigkeit) der Schiilerin oder des Schiilers
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