KHSB

ANTRAG AUF SEMTIX-BEITRAGSBEFREIUNG

Jedes Mitglied der Studierendenschaft der KHSB kann vom Semesterticket befreit werden, wenn Griinde
nachgewiesen werden, die zur Beitragsbefreiung berechtigen. Der Beitrag zum Semesterticket muss bei der
Riickmeldung nicht bezahlt werden, wenn der Antrag vor dem Rickmeldezeitraum bewilligt wird. Die
aktuellen Gebihren findet ihrauf der Internetseite der Hochschule: www.khsb-berlin.de

Bitte in Druckbuchstaben ausfiillen, unterschreiben und notwendige Unterlagen in Kopie
beifligen.

Befreiungsgriinde, bitte nur einen ankreuzen und entsprechendes unterstreichen:

1. Studierende mit Beeintréchtigung die auf Grund ihrer Beeintrachtigung den 6ffentlichen Nahverkehr
nicht nutzen kann.

Hierunter werden auch zeitweilige Beeintrachtigungen verstanden, wenn sie auf arztliches Attest hin fiir das
Semester die Nutzung des offentlichen Nahverkehrs gleichfalls ausschlieRen.

2. Studierende, die sich auf Grund ihres Studiums, eines Praxissemesters, eines Auslandssemesters oder im
Rahmen der Bachelorarbeit oder des Masterstudiengangs fiir mindestens ein Semester auBlerhalb des
Verbundtarifraums aufhalten ( Berlin/ Brandenburg)

[ Praktikum (Praktikumsvertrag, ggf.Praktikumsnachweis)

[0 Auslandsstudium (Immatrikulationsbescheinigung der ausldndischen Hochschule oder
Stipendienbescheid oder Auslands-BAfoG-Bescheid)

[l Bachelorarbeit

[] Masterstudiengang

3. Studierende, die sich im Urlaubssemester befinden. (Genehmigung des Urlaubssemesters vom
Immatrikulationsamtder KHSB)

Angekreuzte Punkte miissen entsprechend nachgewiesen werden.
» eine Kopie des giiltigen Studierendenausweises der KHSB und eine Kopie des giiltigen Personalausweises
(Vorder- und Rickseite) oder Reisepasses beifligen!!!

Ich bestatige die Richtigkeit der angegebenen Daten und angefligten Unterlagen:

Ort, Datum Unterschrift
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