
Kantonale Sportfachstelle  

Antragsformular
Gesuch um Schulgeldübernahme für den Besuch einer ausserkantonalen Schule 

BITTE IN DRUCKSCHRIFT AUSFÜLLEN!!!

Angaben Schülerin/Schüler

Name: ______________________________________ Vorname: _____________________________________

Strasse: _____________________________________ PLZ/Ort: _______________________________________

Telefon: _____________________________________ E­Mail: ________________________________________

Geburtsdatum: ______________________________

Angaben Erziehungsberechtigte

Namen der Eltern: ____________________________________________________________________________

Strasse*: ____________________________________ PLZ/Ort*: _____________________________________

Telefon*: ___________________________________ E­Mail: _______________________________________
* nur ausfüllen, wenn nicht mit Angaben Schülerin/Schüler übereinstimmend

Angaben zur sportlichen Situation

Sportart: ____________________________________ Disziplin: ______________________________________

Verein: _____________________________________

Trainingsort(e):  ______________________________________________________________________________

Swiss Olympic Talent Card:  O  regional O  national  O  international O keine

Trainingsaufwand pro Woche (Trainingsplan beilegen!):  _________________________________________ 

Leistungsausweis, Erfolge (event. Zusammenstellung beilegen):

______________________________________________________________________________________________

______________________________________________________________________________________________

______________________________________________________________________________________________

Angaben zur schulischen Situation

Aktuelle Schule: _______________________________________________________________________________

Kanton: ______________________________________ Ort: __________________________________________

Schulstufe: ___________________________________ Schultyp: _____________________________________

gewünschte Schule: ___________________________________________________________________________

Kanton: ______________________________________ Ort: __________________________________________

Schulstufe: ___________________________________ Schultyp: _____________________________________

geplanter Eintritt: ____________________________
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Angaben zu mittel­ und langfristigen sportlichen Zielsetzungen

______________________________________________________________________________________________

______________________________________________________________________________________________

______________________________________________________________________________________________

______________________________________________________________________________________________

Angaben Trainer/Trainerin

Name: ______________________________________ Vorname: _____________________________________

Strasse: _____________________________________ PLZ/Ort: ______________________________________

Telefon: ____________________________________ E­Mail: _______________________________________

Angaben Verbandstrainer (falls vorhanden)

Name: ______________________________________ Vorname: _____________________________________

Strasse: _____________________________________ PLZ/Ort: ______________________________________

Telefon: ____________________________________ E­Mail: _______________________________________

Notwendige Beilagen zum Gesuch:

• Empfehlung des Vereins, Verbandes
• Begründung für den Schulwechsel
• Beschreibung der bisherigen sportlichen Ausbildung und Wettkampftätigkeit
• Leistungsausweis (erreichte Erfolge)
• Angaben zu den Trainingszeiten und zu den Trainingsorten (Trainingsplan)

Ort/Datum: _______________________________________________

Unterschrift Schülerin/Schüler: _______________________________________________

Unterschrift des/der Erziehungsberechtigten: _______________________________________________

Bitte einsenden an:

Kantonale Sportfachstelle
Herr Jürg Schibler
Rötistrasse 4
4501 Solothurn

Telefon: 032 627 84 44 
Telefax:  032 627 84 45 
E­Mail:  jugend.sport@dbk.so.ch 
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