Fahrtkostenzuschuss�
�
Eingangsstempel der Bezirksverwaltungsbehörde�
�
�
�
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Name:�
Personalnummer:�
�
�
�
� FORMTEXT ��     �����
� FORMTEXT ��     �����
�
�
�
�
�
�
�
�
�
�
�
Eingangsstempel des Amtes der Landesregierung�
�
I.	Neuanspruch ab: �
� FORMTEXT ��     ��������
�
�
�
�
II.	Änderung ab: �
� FORMTEXT ��     ��������
Grund:�
� FORMTEXT ��     �����
�
�
�
III.	Wegfall des Anspruches ab:�
� FORMTEXT ��     ��������
Grund:�
� FORMTEXT ��     �����
�
�
�
	(z.B. Versetzung, Übersiedlung)�
�
�
�
�
�
�
�
�
�
�
�
�
�
1.	Stammschule:�
� FORMTEXT ��     ��
�
2.	Nächstgelegene Wohnung:�
� FORMTEXT ��     ��
�
3.	Beschreibung der kürzesten gangbaren Verbindung zwischen der nächstgelegenen Wohnung und der Schule bzw. der Stammschule:


	� FORMTEXT ��     ��
�
	� FORMTEXT ��     ��
Wegstrecke in km in einer Richtung:�
� FORMTEXT ��   �����
�
4. Öffentliche Beförderungsmittel zwischen Wohnung und Stammschule:





Art�
Einsteigstelle�
Aussteigstelle�
�
a) � FORMTEXT ��     ��
� FORMTEXT ��     ��
� FORMTEXT ��     ��
�
b) � FORMTEXT ��     ��
� FORMTEXT ��     ��
� FORMTEXT ��     ��
�
c) � FORMTEXT ��     ��
� FORMTEXT ��     ��
� FORMTEXT ��     ��
�



5. Kommt nicht das billigste öffentliche Beförderungsmittel für die Benützung in Betracht, ist dies zu begründen: �
�
	� FORMTEXT ��     ��
�



6. Wegstrecken zwischen der nächstgelegenen Wohnung und der Stammschule, für die ein öffentliches Beförderungsmittel nicht in Betracht kommt sofern diese Wegstrecken in einer Richtung mehr als zwei Kilometer betragen:





von�
� FORMTEXT ��     ��
bis�
� FORMTEXT ��     ��
:�
� FORMTEXT ��   ��
km�
�



7. Stundenpläne: gültig von �
� FORMTEXT ��     ��
bis voraussichtlich�
� FORMTEXT ��     ��
�
	ACHTUNG: Lehrer, die an mehreren Schulen unterrichten, dürfen nur die Stunden, die sie an der Stammschule halten, in diesen Stundenplan eintragen:





Unterrichtszeit vormittags�
Montag�
Dienstag�
Mittwoch�
Donnerstag�
Freitag�
Samstag�
�
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�
Unterrichtszeit nachmittags�
Montag�
Dienstag�
Mittwoch�
Donnerstag�
Freitag�
Samstag�
�
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8. Monatliche Fahrtauslagen in 		EURO lt. 	4a)�



� FORMTEXT ��     ��



4b)�



� FORMTEXT ��     ��FORMTEXT _��



4c)�



� FORMTEXT ��     ��FORMTEXT _��
�
9. Ich nehme zur Kenntnis, dass ich alle Tatsachen, die für das Entstehen oder den Wegfall des Anspruches auf Fahrtkostenzu-schuss oder für die Änderung seiner Höhe von Bedeutung sind (z.B. Versetzung, Übersiedlung, Stundenplan- und Tarifände-rung) binnen einer Woche mit einem neuen Formblatt zu melden habe.





� FORMTEXT ��     ��
� FORMTEXT ��     ��
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�
Ort�
Datum�
�
Unterschrift des Lehrers / der Lehrerin�
�
�
(NUR ALLGEMEIN BILDENDE PFLICHTSCHULEN)
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�
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�
Schule�
�
Bezirksverwaltungsbehörde�
�
�
�
�
�
Zahl: �
� FORMTEXT ��     ��
�
Zahl:�
� FORMTEXT ��     ��
�
�
�
�
�
�
�
Eingangsdatum:�
� FORMTEXT ��     �����
�
�
�
�



Bezirkshauptmannschaft / Stadtmagistrat, Abt. V�
�
Amt der Landesregierung�
�
�
�
Abteilung Bildung�
�
� FORMTEXT ��     ��
�
6010 Innsbruck�
�
�
�
�
�
Nach Prüfung der sachlichen Richtigkeit vorgelegt.�
�
Nach Prüfung der sachlichen Richtigkeit vorgelegt.�
�






� FORMTEXT ��     �����
�
� FORMTEXT ��     �����
�
Datum, Unterschrift des Leiters / der Leiterin der Schule�
�
Datum, Bezirkshauptmann / Abteilungsleiter/in�
�



�
�
�
�
(NUR BERUFSSCHULEN UND LANDWIRTSCHAFTLICHE SCHULEN)





� FORMTEXT ��     ��
�
Schule�
�
�
�
Zahl:�
� FORMTEXT ��     ��
�
�
�
�
Eingangsdatum:�
� FORMTEXT ��     �����
�



Amt der Landesregierung


Abteilung Bildung


6010 Innsbruck








�
�
Datum, Unterschrift des Leiters / der Leiterin der Schule�
�



�
�
�
�



Abteilung Bildung�
�FORMCHECKBOX _� über 20 km (Schreiben an Lehrer am�
�
erledigt)�
�



	Buchhaltung 3b


	Meranerstr. 5


	6010 Innsbruck


	a) zur Feststellung des ab �
�
/ im Falle der Erhöhung ab �
	/�
�
	bei Herabsetzung ab �
�
/ gebührenden Fahrtkostenzuschusses.�
�
	Bei Erhöhung gebührt von �
�
bis�
�
der angewiesene Fahrtkostenzuschuss.�
�



Der Fahrtkostenzuschuss gebührt im Ausmaß von EUR�
  �
monatlich�
�
Für die Buchhaltung:�
�
�
�



	b) als Einsichtsauftrag zur Vorschreibung des Fahrtkostenzuschusses baw. / bis �
                                                /�
�



II. Wiedervorlage: �
�
           Zu den Akten�
Innsbruck, am�
�
�



�Xii/2000 Fahrtkostenzuschuss.rtf	








�VII/2003 Fahrtkostenzuschuss.doc	














