
Ort:

Bestätigung des Lehrbetriebes Unbedingt vom Lehrbetrieb auszufüllen

LehrlingsPlus (Freizeitmobilität) Gültigkeitsdauer mind. 13 Monate (an das Lehrjahr angepasst) 

Bestätigung des Finanzamtes (Nur erforderlich, wenn der Lehrling weder österr. StaatsbürgerIn 
noch BürgerIn einer EWR-Vertragspartei oder der Schweiz ist)

Bestätigung

Lehrlingsfreifahrt Selbstbehalt EUR 19,60 (Fahrt zum Betrieb / Berufsschule) 

Fahrt zum Lehrbetrieb / zur Schule erfolgt 
nicht an 3 Tagen / Woche beziehe keine FamilienbeihilfeFahrt zum Lehrbetrieb: zu Fuß oder

auf sonstige Weise erreichbar

ACHTUNG: Gilt nur für den Weg 
zum Betrieb und nicht für die Freizeit. 

Adresse
Straße, HNr., PLZ Hauptwohnort

Familienname Vorname(n)

Ort, Datum

Geburtsdatum
Lehrling

Telefonnummer
wichtig für Rückfragen

Staatsbürgerschaft
Lehrling

Internat o. anderer, näher zum Betrieb gelegener
Wohnort, von dem aus die Ausbildung besucht wird

Straße, HNr., PLZ Hauptwohnort

Mo Di Mi Do Fr SoSa

Datum, firmenmäßige Zeichnung

Datum, UnterschriftAmtssiegel

E-Mail
freiwillig

Wenn der Schulort auf dem Weg zum Lehrbetrieb 
liegt, ist kein Schülerfreifahrts-Antrag notwendig.

bis
Ende Lehrjahr

Fahrt
bitte ankreuzen

Gültigkeitszeitraum von
Beginn Lehrjahr

Hinfahrt Einstieg
Ort / Haltestelle

Hinfahrt Ausstieg
Ort / Haltestelle

Name / Adresse
betriebl. Ausbildungsstätte lt. Lehrvertrag

Lehrberuf
anerkanntes Lehrverhältnis

Lehrzeit
gesamte Lehrzeit lt. Lehrvertrag

Arbeitstage
bitte ankreuzen

Lehrjahr
Lehrling besucht obige Ausbildungsstätte

Berufsschule
Bezeichnung / Ort

Berufsschulbesuch
bitte ankreuzen

Für den genannten Lehrling wird 
Familienbeihilfe bezogen.

von bis

Gültig im ganzen Verbundraum Vorarlberg

Schreibe einen Ort aus deinem
gewählten domino ins rechte Feld

(Antrag nur möglich, sofern 
keiner der unten angeführten 
Gründe vorliegt)

Ich habe keine Lehrlingsfreifahrt

EUR 38,-

EUR 95,- MAXIMO+ EUR 108,- inkl. ÖBB VORTEILScard Jugend
Der Preis für die ÖBB VORTEILScard Jugend gilt nur bei sofor-
tiger Mitbestellung der ÖBB VORTEILScard Jugend, spätere 
Bestellungen können nicht mehr berücksichtigt werden!

Unterschrift Erziehungsberechtigte/r bzw. volljähriger Lehrling

Name Erziehungsberechtigte/r

MAXIMO

1 DOMINO

Mo Di Mi Do Fr SoSa

von bis (max. 1 Lehrjahr eintragen)

Lehrgang / Block von ____ Wochen Dauer internatsmäßige oder ähnliche Unterbringung laufender Schulbesuch (nicht blockmäßig)

Hinfahrt Rückfahrt

Ich erkläre, dass der beantragte Freifahrausweis an den von der Schule angegebenen Tagen in der Woche für Fahrten zu 
und/oder von der Schule tatsächlich genutzt werden wird und dass hinsichtlich der genannten Fahrtstrecke und für den 
genannten Zeitraum für den oben genannten Schüler noch keine andere Freifahrt oder unentgeltliche Beförderung beantragt 
wurde. Ich versichere, alle Angaben nach bestem Wissen und Gewissen richtig und vollständig gemacht zu haben. Die in 
diesem Formular angegebenen Daten werden ausschließlich zum Zwecke der Vertragserfüllung bei der Verkehrsverbund 
Vorarlberg GmbH gespeichert und ggf. an die Landbus Unterland GmbH, Stadtwerke Bregenz GmbH und Regionalentwicklung 
Bregenzerwald GmbH und im Ausnahmefall an öffentliche Förderstellen und Kontrollorgane weitergegeben.

Mit meiner Unterschrift nehme ich die Tarif- und Beförderungsbestimmungen des Verkehrsverbundes Vorarlberg zur Kenntnis 
und stimme der Verwendung der Daten zu.

MO DI MI DO FR SA SO

männlich weiblich divers

Persönliche Daten und Angaben

SL+ LehrlingsPlus 2023/2024
Lehrlingsfreifahrt

Hier bitte  
Foto anbringen. 

(Kann nicht zurück  
geschickt werden.)
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