
Kammer für Arbeiter und 
Angestellte für Steiermark 
Hans-Resel-Gasse 6-14 
8020 Graz 
E-Mail: bildungsbeihilfen@akstmk.at

ANTRAG SCHULBEIHILFE 

VON DER AK-STEIERMARK AUSZUFÜLLEN 

Eingangsstempel MitgJiedschafi. gemaß. ,§ 1'0 Ar,beiterk0mm,er9..e�e& 199l 

□ NEIN □ Versicherungsdatenauszug

□ JA □ 1 □ 2 □ 3

A-Card Nummer:

Zeichen: 

1. 

ABGABE: 15. OKTOBER 2024 bis 31. MÄRZ 2025 

ANGABEN ZUM SCHÜLER/ZUR SCHÜLERIN 

Nachname Vorname 

1 Geburtsdatum 
□ NEIN □JA

1 A-Card Nummer SV-Nr. Mitglied der AK-Steiermark 

Postleitzahl Ort Straße/Gasse/Platz/Haus-Nr. 

Schule Schulstufe 

2. ANGABEN ZUR MUTTER ODER ZUR GESETZLICHEN VERTRETERIN

Nachname 1 Vorname 

□ NEIN □JA
SV-Nr. Geburtsdatum Mitglied der AK-Steiermark A-Card Nummer

Arbeitgeber 

E-Mail-Adresse (bitte gut leserlich, Urgenzen erfolgen per E-Mail) Telefonnummer 

3. ANGABEN ZUM VATER ODER ZUM GESETZLICHEN VERTRETER

Nachname Vorname 

□ NEIN □JA 
SV-Nr. Geburtsdatum Mitglied der AK-Steiermark A-Card Nummer 

Arbeitgeber 

E-Mail-Adresse (bitte gut leserlich, Urgenzen erfolgen per E-Mail) 1 Teiefonnummer 

männlich□ 
weiblich □

Titel 

Titel 



DEM ANTRAG SIND FOLGENDE UNTERLAGEN BEIZULEGEN: 

• AB DER 10. SCHULSTUFE:

Aktueller Beihilfenbescheid der Schülerbeihilfenbehörde (z.B. Bildungsdirektion) für das

Schuljahr 2024/2025 gern. Schülerbeihilfengesetz (Schulbeihilfe, besondere Schulbeihilfe).

• WENN IHR KIND DIE 9. SCHULSTUFE BESUCHT:

o Schulbesuchsbestätigung für das Schuljahr 2024/2025, versehen mit dem Schulstempel

o Einkommensnachweise beider Elternteile und des Schülers/der Schülerin bzw. seiner

Ehegattin/ihres Ehegatten für das gesamte Jahr 2023 (Jahreslohnzettel L16,

Einkommensteuerbescheid, land- und forstwirtschaftlicher Einheitswertbescheid oder

Ähnliches) von allen Bezug auszahlenden Stellen

o Aktueller Nachweis über den Bezug der Familienbeihilfe (Finanzamt) für alle

unterhaltspflichtigen Kinder

o Nur ausfüllen, wenn Ihr Kind die 9. Schulstufe besucht:

Weitere Personen, für die gesetzliche Unterhaltspflicht besteht (Kinder,

Schüler/Schülerinnen, Studierende, ... )

z.B. Schule Schulstufe 

Nachname Vorname Lehre Lehrjahr 

Studium Semester 

1--------

SV-Nr. Geb.Dat.: 

SV-Nr. Geb.Dat.: 

--

SV-Nr. Geb.Dat.: 

SV-Nr. Geb.Dat.: 

SV-Nr. Geb.Dat.: 

SV-Nr. Geb.Dat.: 

Wir benötigen alle Seiten der oben angeführten Unterlagen. 

Einkommen 2023 

WICHTIG: Wenn JA -

Einkommensnachweis 
für 2023 beilegen 

JA □ NEIN □ 

JA □ NEIN □

JA □ NEIN □

JA □ NEIN □

JA □ NEIN □ 

JA □ NEIN □ 

Bitte senden Sie diese bei elektronischer Übermittlung im PDF-Format.
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