DB| BAHN Rheinlandbus

BVER Busverkehr Rheinland GmbH
Bestellschein VRR-SchokoTicket im Abonnement* (Anspruch SchfkVO)

] Tarif VRR - Preisstufe D

* VRR-Karte sieche www.vrr.de

Schule:

1. Schiiler /-in fiir den/die Schiilerfahrtkosten iibernommen werden soll:
Bitte in Druckbuchstaben ausfiillen

Name: _ o NVorname:
Geb.-Datum:____ Geschlecht: m Einstiegs-Hst:__ __
StraRe/Hausnr:______ Plz, Ort: Tel.-Nr

D Der/Die oben aufgefiihrte Schiiler /-in erhdlt laufende Hilfe zum Lebensunterhalt nach dem Sozialgesetzbuch Zwélftes Buch (SGB XlI). Bitte einen Nachweis beifiigen.

0.g. Schiiler [-in nimmt das Schiilerticket in Anspruch. Fiir das VRR-SchokoTicket wird ein noch vom Schulverwaltungsamt abschlieBend zu bestimmender
monatlicher Eigenanteil in einer Hohe von derzeit max. 12,00 € fallig. Gleichzeitig nehmen unten aufgefiihrte Geschwisterkinder das Schiilerticket iiber einen
Schultrager in Anspruch. Die Abonnentenbedingungen fiir das VRR-SchokoTicket habe(n) ich | wir erhalten und erkenne(n) diese an.

2. Angaben zu anspruchsberechtigten Geschwisterkindern

Diese nachfolgenden Angaben werden zur endgiiltigen Feststellung des Eigenbetrages fiir 0.g. Schiler/-in benétigt, wenn in lhrer Familie weitere Kinder
allgemeinbildende oder berufshildende Vollzeitschulen besuchen und vom jeweiligen Schultrdger ein Schiilerticket erhalten.

Name, Vorname Schule Geburtsdatum Kundennr. Verkehrsunternehmen
(z.B. RVN, BVR)

Ich verpflichte mich, alle Anderungen, die Einfluss auf die Festsetzung des Eigenanteils haben (z.B. Wegfall der GeschwisterermaRigung,
Umzug, Abgang von der Schule) unaufgefordert und unverziiglich der BVR GmbH mitzuteilen.

Mit der Weitergabe meiner Daten an die BVR Busverkehr Rheinland GmbH zur Ausstellung des Tickets bin ich einverstanden..

oy T (Daum) Unterschrift des/der Erziehungsberechtigten bzw. volljahrigen Schiilerin/Schilers
3. Einzugsermachtigung

Ich erméchtige die BVR Busverkehr Rheinland GmbH (Graf-Adolf-Str. 67-69, 40210 Dusseldorf, Deutschland) - Glaubiger-ldentifikationsnummer: DE7339R00000002147 - Zahlungen von
meinem Konto mittels Lastschriftverfahren einzuziehen. Zugleich weise ich mein Kreditinstitut an, die von der BVR Busverkehr Rheinland GmbH auf mein Konto gezogenen Lastschriften
einzuldsen.

Ich bin unterrichtet, dass die BVR Busverkehr Rheinland GmbH im Rahmen der Antragspriifung eine Bonitétspriifung des Kontoinhabers durch ein zulassiges Inkasso-Unternehmen durchfiihrt.
Bei einer negativen Auskunft gilt der Aboantrag als abgelehnt. Fir die Bonitatsprifung werden Name, Vorname, Anschrift und Geburtstag an die Wirtschaftsauskunftei Ubermittelt. Das
Ergebnis der Prifung wird unter Beachtung der datenschutzrechtlichen Bestimmungen durch das Verkehrsunternehmen maximal 6 Monate gespeichert. Die Tarifbestimmungen, die
Abonnementbedingungen sowie die Beférderungsbedingungen des VRR habe ich zur Kenntnis genommen und akzeptiert.

Kontoinhaber

Strasse/ Hausnummer
Postleitzahl, Wohnort
Kreditinstitut (Name)

B I C (8 oder 11 Stellen)
IBAN (Deutschland 22 Stellen) | ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘
________ oy T T (Dawm) (Unterschrift des Kontoinhabers) 7
bei Nichtvolljdhrigkeit zusatzliche Unterschrift des Erziehungsberechtigten erforderlich
Raum fiir Bearbeitungsvermerke des SCHULVERWALTUNGSAMTES:
Festsetzung Eigenanteil: 0,00 € O 6,00 € O 12,00 €
Datum: Unterschrift: Stempel:
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