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Zeichen: Karin NuBbaumer

Innsbruck, Oktober 2026

Ausbildungszuschuss

Jedem Mitglied unserer Gewerkschaft wird
fur eigene Kinder / Pflegekinder und Kinder des/der Lebenspartner:in,
die im gemeinsamen Haushalt leben fiir eine weiterfiihrende Ausbildung
einmalig ein Zuschuss in Hohe von € 55,-- pro Kind/Ausbildung Gberwiesen.

Der Ausbildungszuschuss wird (befristet bis 30.09.2027) ausbezahlt fir:
e eine weiterfithrende Ausbildung
* Schule (mindestens 3 Jahre, wie z.B. Handelsschule, HTL, Fachschule, Ferrarischule —
ausgenommen Polytechnischer Lehrgang und Studienlehrgange),
* Lehre oder Lehre mit Matura (mindestens 3 Jahre).

Allgemeine Bedingungen fiir die Zuschussgewahrung:

v Der/die Antragsteller:in muss mindestens sechs Monate Mitglied unserer
Gewerkschaft sein und darf mit den Beitragszahlungen nicht im Riickstand sein.

v" Die Bestatigung der Schule/des Lehrbetriebes ist vorzulegen.

v Bei Pflegekindern und Kindern des/der Lebenspartner:in, die im gemeinsamen
Haushalt leben, ist ein aktueller Meldezettel beizulegen.

Einreichfrist: Der Antrag muss bis spatestens 30. September 2027 an Sabrina
Kaspar (sabrina.kaspar@younion.at) gestellt werden - siehe umseitig!

Mag. Sabine Steffan e.h., Landesvorsitzende younion Tirol
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Ansuchen Ausbildungszuschuss

Antragsteller:in (Vor- und Zuname):
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Beilagen:

v’ Bestitigung der Schule/des Lehrbetriebes
v Aktueller Meldezettel (bei Pflegekindern und Kinder des/der Lebenspartner:in)
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