
Bestätigung der Schule für die Beantragung von Lernförderung 
(„Bildungs- und Teilhabeleistungen“) 

Von der Antragstellerin / vom Antragsteller auszufüllen 

Für:  
_________________________________________ geboren am:  _______________ 
(Name, Vorname) 

Liegt bei Ihrem Kind eine festgestellte Lese-/Rechtschreibschwäche oder –störung 
bzw. eine Rechenschwäche oder –störung vor? 

 Ja      Nein 
(Bitte legen Sie einen Nachweis vor) 

Es werden Leistungen durch das zuständige Jugendamt im Rahmen der Kinder- und Jugendhilfe erbracht? 
(§ 35 Achtes Buch Sozialgesetzbuch – SGB VIII)

 Ja   Nein 
(Bitte legen Sie einen Nachweis über die gewährten Leistungen vor) 

Ich bin damit einverstanden, dass der Landkreis Dachau / das Jobcenter gegebenenfalls weitere erforderliche Daten bei 
der Schule einholt und entbinde die Lehrkraft von der Schweigepflicht. Die Zustimmung wird  
freiwillig abgegeben. Ein Widerruf der Erklärung ist jederzeit möglich.

_________________________ 
Ort, Datum 

_________________________ 
Unterschrift Antragstellerin/Antragsteller

_________________________ 
bzw. Unterschrift des gesetzlichen  
Vertreters der/des Leistungsberechtigten

Von der Fach- bzw. Klassenlehrkraft auszufüllen 

Für die o. g. Schülerin/den o. g. Schüler besteht Lernförderbedarf für   

(z. B. Unterrichtsfach)  ____________________________________________  in der Jahrgangstufe  ________ 

für einen Förderzeitraum von  ______________  bis  ______________ (maximal bis zum Ende des laufenden Schuljahres) 

in einem Umfang von insgesamt  _____  Stunden. 

Bitte angeben: bisheriger Notendurchschnitt:  ________ 

Bitte legen Sie eine Notenübersicht der bisher geschriebenen Arbeiten (aufgeschlüsselt nach Proben, Stegreifaufgaben 
und mündlicher Bewertungen) vor. 

Es wird bestätigt, dass ergänzende angemessene Lernförderung geeignet und zusätzlich erforderlich ist, um die 
nach den schulrechtlichen Bestimmungen festgelegten wesentlichen Lernziele zu erreichen. Zu diesen Lernzielen 
gehört nicht das Erreichen eines höherwertigen Schulabschlusses oder eine bloße Verbesserung des 
Notendurchschnitts. 

Bitte zutreffende Sachverhalte ankreuzen 

 Das Erreichen der wesentlichen Lernziele (im Regelfall die Versetzung) ist gefährdet. 
 Im Falle der Erteilung von Nachhilfeunterricht besteht eine positive Versetzungsprognose. 
 Die Leistungsschwäche ist nicht auf unentschuldigte Fehlzeiten oder anhaltendes Fehlverhalten zurückzuführen. 
 Geeignete kostenfreie schulische Angebote bestehen nicht.

Werden besondere Anforderungen an die Art der Nachhilfe oder die Qualifikation der Nachhilfelehrkraft gestellt? 

 nein  ja, bitte ausführlich begründen: (ggf. Beiblatt)

Für Rückfragen 

_________________________________________________ 
Ansprechpartner/in (Frau/Herr)

_________________________________________________ 
Telefon - Durchwahl

____________________________________ 
Ort, Datum

____________________________________ 
Unterschrift der Lehrkraft Stempel der Schule

Landratsamt Dachau 
Sozialwesen 
Münchner Straße 87b 
85221 Dachau 
Telefon: (08131) 74-0 
Fax: (08131) 7411-743

Jobcenter Dachau 
Bürgermeister-Zauner-Ring 7
85221 Dachau 
Telefon: (08131) 3329-0 
Fax: (08131) 3329-120



 

Bestätigung des Anbieters für die Beantragung von Lernförderung 
(„Bildungs- und Teilhabeleistungen“) 

Für:  
_________________________________________   geboren am: __________________ 
 (Name, Vorname) 

Anschrift: _______________________________________________________________________________ 

       _______________________________________________________________________________ 

Vom Anbieter auszufüllen 

O.g. Schülerin / o. g. Schüler erhält von hier Lernförderung

Anbieter   ________________________________________________________   Telefon   _________________ 

Adresse des Anbieters   ____________________________________________ 

Qualifikation des Anbieters   _________________________________________ 

im Unterrichtsfach   ________________________________________________ 

für einen Zeitraum von   _____________________   bis    __________________ 

in einem Umfang von insgesamt   _______  Stunden    wöchentlich     monatlich. 

Die Kosten belaufen sich auf   ___________  €/pro Stunde. 

Bankverbindung des Anbieters für Überweisung der Kosten: 

Kontoinhaber:   ___________________________   Verwendungszweck:   _________________________________ 

IBAN:   __________________________   BIC:   __________________   Kreditinstitut   _______________________ 

Es wird darauf hingewiesen, dass eine Kostenerstattung nur an den Anbieter möglich ist. Eine Erstattung an  

den Leistungsberechtigten ist rechtlich nicht möglich. 

Für Rückfragen 

_________________________________________________ 
Ansprechpartner/in (Frau/Herr)

_________________________________________________ 
Telefon - Durchwahl

____________________________________ 
Ort, Datum

____________________________________ 
Unterschrift des Anbieters Stempel des Anbieters

Von der Schule auszufüllen (nur bei privatem Anbieter z. B. Schüler erforderlich): 

Es wird bestätigt, dass der o. g. Anbieter über die erforderliche Eignung zur Erteilung der Lernförderung verfügt. 

Für Rückfragen 

_________________________________________________ 
Ansprechpartner/in (Frau/Herr)

_________________________________________________ 
Telefon - Durchwahl

____________________________________ 
Ort, Datum

____________________________________ 
Unterschrift der Lehrkraft Stempel der Schule

Landratsamt Dachau 
Sozialwesen 
Münchner Straße 87b 
85221 Dachau 
Telefon: (08131) 74-0 
Fax: (08131) 7411-743 

Jobcenter Dachau 
Bürgermeister-Zauner-Ring 7 
85221 Dachau 
Telefon: 08131/3329-0 
Fax: 08131/3329-120 

Datenschutzrechtliche Hinweise nach Art. 13 DSGVO finden Sie unter
https://www.landratsamt-dachau.de/dsgvo/sozialverwaltung
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