Antrag auf Freifahrt fiir Fahrten zu und von der Schule
bis max. 130 km pro Richtung. Bitte Erlduterungen

auf der Riickseite beachten! Personenbezogene Begriffe
beziehen sich auf beide Geschlechter.

SchilerFreifahrt

SchilerPlus 2011/2012

leserlich ausfiillen!

manniich () weiblich ()

Familienname Vorname(n)
Geburtsdatum Staatshiirgerschaft
Hauptwohnort im Inland
Zusétzlicher Wohnort
notwendiger Zweitwohnsitz oder Internat in Schulnéhe
Telefonnummer E-Mail

Wer bezieht die Familienbeihilfe?
Wichtig bitte ausfiillen!

ACHTUNG: Gilt nur fiir den Weg zur Schule und nicht fiir die Freizeit.

Fafrt | intanet () W ® @ Rickiahrt () W) @ @
bis

Giiltigkeitszeitraum von

Hinfahrt Einstieg Hinfahrt Ausstieg
Riickfahrt Einstieg Riickfahrt Ausstieg
nur ausfiillen, wenn Riickfahrt und Hinfahrt verschieden sind
Verkehrsunternehmen
Fahrtweg

Schulweg: zu FuB oder
auf sonstige Weise erreichbar

O Internat

O Schule ohne 6ffentliches Recht O Fahrt zur Schule erfolgt nicht an 4 Tagen/Woche

(Betrifft nicht Berufsschiiler)

ACHTUNG: Gilt nur fiir die Freizeit
und nicht fiir den Weg zur Schule.

O kein Familienbeihilfebezug

1 DOMINO EUR 30,- Oinkl.Serstbehalt ort:

1REGIO EUR60,- (_)ink. Selostoenait 1 2 | 3 | 4 | 5 |6 | 7 |8 | 9 |

MAXIMO EUR 80,- Oinkl.Serstbehalt

Ich erklére, dass der beantragte Freifahrausweis an den von der Schule angegebenen Tagen in der Woche fiir Fahrten zu und/oder von der
Schule tatséchlich genutzt werden wird und dass hinsichtlich der genannten Fahrtstrecke und fiir den genannten Zeitraum fiir den oben
genannten Schiller noch keine andere Freifahrt oder unentgeltliche Beférderung beantragt wurde. Ich bin einverstanden, dass die Daten
aus diesem Antrag in einer zentralen Datenbank der Verkehrsverbund Vorarlberg GmbH erfasst werden. Ich versichere, alle Angaben nach
bestem Wissen und Gewissen richtig und vollstdndig gemacht zu haben und die Erlduterungen — einschlieBlich der Strafbestimmungen —
auf der Riickseite dieses Vordruckes gelesen zu haben.

Ort, Datum

Unterschrift Erziehungsberechtigter bzw. volljahriger Schiiler

Bestatigung der Schule unbedingt von der Schule ausfillen
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Rundsiegel der Schule So__~- = Datum, Unterschrift (kein Unterschriftenstempel)

Bestatigung des Finanzamtes (Nur erforder

Fiir den genannten Schiiler wird
Familienbeihilfe bezogen.

Amtssiegel

PSRN Datum, Unterschrift




