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Antrag auf Erstattung von 50% bei Geschwisterkindern 

Der Eigenanteil ermäßigt sich um die Hälfte für das dritte und jedes weitere Kind, wenn mindestens drei Kinder 

derselben Familie eine Schule besuchen und dies durch Vorlage einer nicht formgebundenen Bescheinigung der 

jeweiligen Schule nachweisen. 

 Folgende Anlagen lege ich bei:  
 (Ohne diese ist eine abschließende Bearbeitung nicht möglich!) 

 Schulbuchzettel, Quittung vom Buchhandel 

 Schulbescheinigung (bitte ausgefüllt unten oder separat) 

 

 

für unser 3. schulpflichtiges Kind: 

 

Name, Vorname 

 

  Schule  Klasse 

für unser 4. schulpflichtiges Kind: 

 
Name, Vorname 

 

 

  Schule  Klasse 

für unser 5. schulpflichtiges Kind: 

 

 
Name, Vorname 

 

 

  Schule  Klasse 
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Schulbescheinigung (von der jeweiligen Schule des Kindes auszufüllen und zu bestätigen) 

1. Kind: 

 

 
Name, Vorname 

 
  Schule  Klasse  Schulstempel 

2. Kind: 

 
Name, Vorname 

 
  Schule  Klasse  Schulstempel 

_____________________________________________________________________________________________ 

 

Bankverbindung des Antragsstellers/ ‐in                                                                                          
(Ohne die Bankverbindung ist ebenfalls keine abschließende Bearbeitung möglich!) 

    
Geldinstitut                 Kontoinhaber/ ‐in 

 
  IBAN  BIC 

   
  Datum  Unterschrift des Antragstellers/‐in  Kontoinhaber/ ‐in

 


