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Arbeitsmarktförderung 

Mein Antrag auf 

Ausbildungsbeihilfe für Lehrlinge 
 

Wird vom Amt ausgefüllt 

Aktennummer ....................................................... 

Antrag .................................................................. 

Eingegangen am .................................................. 

An das 

Amt der Tiroler Landesregierung 

Sachgebiet Arbeitsmarktförderung 

Heiliggeiststraße 7-9 

6020 Innsbruck 

Zusage □                                           Absage □ 

ANGABEN ZUR PERSON        DVR:0059463 

Name 

Vorname ........................................................ Zuname .................................................................... 

Sozialversicherungsnummer ................... - ............................. 

 (Nummer) (Geburtsdatum) 
□ weiblich  □ männlich 

Familienstand: □ verheiratet □ ledig □ geschieden □ Lebensgemeinschaft □ verwitwet 

Adresse □ Hauptwohnsitz □ Nebenwohnsitz seit .............................. 

Straße .................................................................................... Hausnummer ................................... 

PLZ .......................................... Wohnort ......................................................................................... 

Telefon ..............................................................E-Mail ....................................................................... 

Gesetzliche/r Vertreter/in 

Vorname ........................................................ Nachname ................................................................ 

Straße .................................................................................... Hausnummer ................................... 

PLZ .......................................... Wohnort ......................................................................................... 

Familienstand: □ verheiratet □ ledig □ geschieden □ Lebensgemeinschaft □ verwitwet 
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Bankverbindung 

Geldinstitut .......................................................................................................................................... 

Kontonummer ................................................................................ BLZ .......................................... 

Kontoinhaber ....................................................................................................................................... 

WEITERE ANGABEN ZUM LEHRLING 

Höchste abgeschlossene Ausbildung 

□ Pflichtschule □ abgeschlossene Lehre □ AHS – Matura □ BHS – Matura 

□ Berufsbildende Mittlere Schule □ Hochschule/Fachhochschule/Akademie 

ANGABEN ZUM HAUSHALT 

ACHTUNG: Alle Haushaltsangaben beziehen sich auf das Vorjahr (vor Antragstellung)  

Anzahl der Hauptwohnsitze: …………………........................................................................................ 

Sofern Sie im letzten Jahr Ihren Wohnsitz geändert haben, geben Sie bitte hier Ihren bisherigen 

Wohnsitz an:  

............................................................................................................................................................ 

Anzahl aller im gemeinsamen Haushalt lebenden Personen: ............................................................... 

Davon ........................ Personen mit eigenem Einkommen 

Zusätzlich zum/zur Antragsteller/in wohnten im Vorjahr im selben Haushalt die nachstehend 
angeführten Personen. (Hinweis: es sind alle Personen anzugeben, auch wenn diese nur einen Teil 
des Jahres im gemeinsamen Haushalt gelebt haben). 

 Name Geburtsdatum Beschäftigungsart wohnhaft von - bis 

1.     

2.     

3.     

4.     

5.     

6.     

7.     

8.     
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Ich erkläre, dass mein (unser) Haushaltseinkommen (Jahreszwölftel netto) des Vorjahres die 
nachstehend angeführten Obergrenzen nicht übersteigt: 

Personenanzahl 
insgesamt 

1 2 3 4 5 Jede weitere 

Obergrenze 
(EUR) 1.700,-- 2.500,-- 2.700,-- 2.900,-- 3.100,-- plus 200,-- 

Zutreffendes 
bitte  

ankreuzen 
□ □ □ □ □ □ 

Ausfüllhilfe 

Beschäftigungsart: 

� Als Beschäftigungsart bitte den konkreten Beruf angeben oder z.B. arbeitslos, Kind, SchülerIn, 
Lehrling, StudentIn. 

Haushaltseinkommen: Als Einkommen gelten 

� Einkünfte aus selbständiger und unselbständiger Arbeit (incl. Lehrlingsentschädigung) 

� Arbeitslosengeld, Notstandsgeld, Weiterbildungsgeld, Pensionsvorschuss 

� Grundsicherung (Sozialhilfe) 

� Kinderbetreuungsgeld und Unterhaltszahlungen 

Alle Einkommensbeträge (netto) sind zusammenzuzählen  

 

ANGABEN ZUM LEHRBERUF 

Lehrberuf ....................................................................................... Lehrjahr ................................... 

 

BESTÄTIGUNG DES LEHRBETRIEBES 

Der/die Förderwerber/in ist seit ............................. als .................................................................... 

beschäftigt und befindet sich derzeit im ................. Lehrjahr. 

Die monatliche Lehrlingsentschädigung beträgt netto €   .................................................................... 

Der Lehrbetrieb ist in folgender Branche tätig 

□ Gewerbe/Handwerk □ Industrie □ Handel □ Bank/Versicherung 

□ Transport/Verkehr □ Tourismus □ Gesundheitsbereich □ Dienstleistung 

□ Sonstiges: ...................................................................................................................................... 

 
 

................................................... 
Ort 

 
 

................................................... 
Datum 

 
 

............................................... 
Unterschrift, Stempel 
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ANGABEN ZU WEITEREN FINANZIELLEN UNTERSTÜTZUNGEN 

Eine weitere Unterstützung wurde □ abgelehnt 

□ nicht beantragt □ beantragt □ zugesagt in der Höhe von € ............................. 

□ beim/vom 

Dienstgeber 

□ beim/vom 

AMS Tirol 

□ bei/von 

Arbeiterkammer Tirol 

□ bei/von 

Arbeitsstiftung 

□ bei/von sonstiger Stelle: .................................................................................................................. 

 

 

Ich ersuche um Gewährung einer Ausbildungsbeihilfe für Lehrlinge aus Mitteln der 
Arbeitsmarktförderung des Landes Tirol. 

Ich erkläre, dass ich 

� das Haushaltseinkommen wahrheitsgemäß angegeben habe, 

� jede Veränderung zu den angegebenen Daten umgehend bekannt gebe, 

� die Rahmenrichtlinie und die Richtlinie „Ausbildungsbeihilfe“ der Arbeitsmarktförderung des 
Landes Tirol voll inhaltlich und verbindlich anerkenne. 

Ich nehme zur Kenntnis, dass unrichtige Angaben den Widerruf der Förderzusage bzw. die 
Rückforderung eines bereits ausbezahlten Förderbetrages nach sich ziehen und die nicht 
wahrheitsgetreue Angabe des Haushaltseinkommens strafrechtlich verfolgt wird. 

Der Antrag ist spätestens drei Monate nach Lehrbeginn (Erstantrag) bzw.  einen 
Monat nach Beginn des nächsten Lehrjahres (Folgeantrag) einzureichen. Für 
später einlangende Ansuchen wird eine Förderung bei Vorliegen der übrigen 
Förderungsvoraussetzungen ab dem Zeitpunkt des Einlangens des Antrages 
gewährt. 

 

................................................... 
Ort 

 

................................................... 
Datum 

 

................................................ 
Unterschrift – Lehrling 

 

................................................... 
Ort 

 

................................................... 
Datum 

 

................................................ 
Unterschrift – Gesetzliche/r 

Vertreter/in 

 

Dem Antrag sind folgende Unterlagen anzuschließen: 

� aktueller Meldezettel von allen im gemeinsamen Haushalt lebenden Personen (Kopie) 

� Bestätigungen über bereits zugesagte oder gewährte Unterstützungen 

� Kopie des Lehr- oder Ausbildungsvertrages 

 
Über Anträge, die unvollständig ausgefüllt sind oder bei denen Unterlagen fehlen, 

kann nicht entschieden werden. 

ACHTUNG: Haben Sie alles Erforderliche beigelegt? 


