[image: ]



CeBeeF Hessen GmbH
Königsberger Straße 2
60487 Frankfurt am Main


Anfrage nach Unterstützung durch eine Schulassistenz 

Informationen zum Kind/Jugendlichen:
Name, Vorname: ___________________________________________________________
Adresse: __________________________________________________________________
Geburtstag: ________________________________________________________________
Schule: ___________________________________________________________________
Klasse: ___________________________________________________________________
Unterstützungsbedarf: _______________________________________________________

Informationen zur anfragenden Person:
Name, Vorname: ____________________________________________________________
Bezug zum Kind (Eltern, Lehrkraft…): ___________________________________________
Telefonnummer: ____________________________________________________________
E-Mail-Adresse: ____________________________________________________________

Informationen zum Kostenträger (falls bekannt):
Sozialrathaus: ______________________________________________________________
Sachbearbeiter:in: ___________________________________________________________
Telefonnummer: ____________________________________________________________
E-Mail-Adresse: ____________________________________________________________







Informationen zur Kostenzusage (falls bekannt):
Kostenzusage liegt vor: ☐ ja                 ☐ nein
Antrag wurde gestellt:    ☐   ja               ☐  nein            ☐ unklar
Sozialgesetzbuch:          ☐   SGBVIII     ☐  SGB IX       ☐ unklar

Informationen zum Beginn der Schulassistenz:
Datum: ___________________________________________________________________
Stundenumfang: ____________________________________________________________

Möchten Sie uns noch etwas mitteilen?

__________________________________________________________________________
__________________________________________________________________________

Wenn Ihre Anfrage bei uns eingegangen sind, werden wir umgehend mit Ihnen Kontakt aufnehmen.
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