S Hilfsgesellschaft Herisau T —
Gesuch um Ausbildungsbeitrag

| # Einsenden an: Thomas Schiltknecht, c/o Jugendberatung Herisau, Windegg 4, 9100 Herisau

Gesuchstellende Person:

Erreichbar unter Tel-NI.: ...
NAME/VOIMAME: ..iiiiiiiiiiii et e e e e e e s e e e e e s e bbb e e e e e e s ensnareeees 0D, s
HeIMatort/-KANTON: ......cooeeeiiii et e e e e e e e e eeeaea ZIVIISTaNd: ...
Wenn verheiratet: Ledigname, Vorname und Geb.-datum
der Ehefrau bzw. Vorname und Geb.-datum deS ENEMANNES: .......oovuuiiiiiiiieie ettt e e et e e e e e e e e e e e e e e e eeesaaas
Datum der VereheliChUNg/SCREIAUNG: .....uuiiiiii it e e e e et e e e e e e s s bbb et e eaeeesastbbaeeeaeeessnsasraeeeaaesaanes
Anzahl Kinder (VOrnamen + GED.-0aL.): ..iiiiiiiiiiiiie ittt e e e e e e e e e e e e e e e e e e e e e e et et e e e e e e e e e e e e e e e e e e e e e e e aaaaaas
Wohnadresse wahrend der AushildUNGS-/STUAIENZEIL: ........uiiiiiiiiiiiie e e e e s et e e e e e s s abareeaeessensnnnnes

Eltern der gesuchstellenden Person:

ZIVIISTANG: ©.eiiiiiiiieiie e
Vater Name, Vorname, Geburtsdatum: Mutter Name bzw. Ledigname, Vorname, Geburtsdatum:
Beruf (evtl. AHV-/IV-Rentner): Beruf (evtl. AHV-/IV-Rentnerin):
Arbeitgeber: Arbeitgeber:

Wohnadresse:

Geschwister der gesuchstellenden Person:
(vorschulpflichtige, schulpflichtige oder in Ausbildung befindliche Geschwister - von den Eltern ganz oder teilweise unterstiitzt)

. . . Dauer der Ausb. / des Studiums
Vorname Geburtsjahr Schule/Ausbildung/Studium Schul-/Lehrort von bis
Anzahl der nicht mehr in Ausbildung befindlichen Geschwister:
Einkommens- und Vermdgensverhaltnisse der Eltern
Steuerperiode stpfl. Einkommen stpfl. Vermbgen LU Uber Pauschale Bemerkungen

Méoglicher
Ausbildungs
beitrag
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Ausbildung / Studium (fir welche/s Ausbildungs-/Studienbeitrage beantragt werden)

Ausbildung / Lehrberuf /
S (UL =T o g Tod 1 (U Vo [ = (o ST USRRRRR

Voraussichtliche Dauer - VON: ..., oL PP POPOPPPPPPPPPIRt

Kostenvoranschlag/Budget fur die Zeit 70 1

Grundsatzlich fur 1 Ausbildungs-/Studienjahr! DS,

Lebenskosten Ausbildungs-/Studienkosten

Bezeichnung der Kosten:

....................................................... Fre e Kollegien-/Schulgeld Fr. o
....................................................... P andere Gebuhren B
....................................................... [ Lehr-/Schulmaterial Fro
....................................................... Fro e, Werkzeug/Berufskleider Fro e

ausbildungsbedingte Reise- und
....................................................... ] Verkehrskosten mit &ffentlichen

Verkehrsmitteln Fro
....................................................... P PP PPN = (RO PP RT TP
....................................................... Free e, ]
TOTAL Lebenskosten Frooiiiiiiiie, TOTAL Ausbildungs-/ Studienkosten  Fr.......oocceeevivieeinnnns

Einnahmen (wahrend der Ausbildungs-/Studienphase, fir die ein Ausbildungs-/Studienbeitrag beantragt wird)

a) Lehrlings-/Ausbildungslohn:

im 1. Lehr-/Ausbildungsjahr Fre im 2. Lehr-/Ausbildungsjahr Fre s
b) Verdienst aus studienbegleitender Berufstatigkeit / Praktikumsverdienst ............ccccccooeviiviieeee i Fro e
c¢) Verdienst aus studienbegleitender Aushilfsarbeit ... B
d) Verdienst durch FEHENArDEIL ...........uviiiiiei e e e e e rareeaeeeaan Fre s

e) Verdienst der Ehefrau bzw. des Ehemannes der gesuchstellenden Person

2T UL 0T oo AN o111 (o [T o 1= PP UR PP PPPPRPRN: Fre s
f) Vermdgen / Ersparnisse (gesuchstellende Person und/oder ENEQALLE) .......c.ceeriurrereereeeiaiiiiieeaaeeeaiieeeeens [
g) anderweitige Aushildungsbeitrage; HErkUNTt: ..........oooiiiiiie i Fro e,

h) AHV-/IV-Renten (Kinderrenten) / Renten aus Pensionskassen / Unterhaltsbeitrdge /Krankenkassa-
pramienverbilligung, andere Leistungen ....flr die gesuchstellende Person (zutreffendes unterstreichen) Fre e

PC- oder Bankkonto fiir allfallige Uberweisungen:
(Bitte auch Bank und Kontoinhaber/in MIttEIIENT) oo e e e e s e e e e e s st a e e e e e e e s aaatbeeeaeeeesasntbaeaeaens
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Erganzende Angaben  (Bitte genau und liickenlos ausfiillent)

Vorangegangene Aus-/Weiterbildung 2

Besuchte Schulen (inkl. Primar-, Real- u. Sekundarschulen) von
Absolvierte Berufslehre(n) / Berufl. Weiterbildungskurse usw. (Mt./Jahr) | (Mmt./Jahr)

bis gesetzl. Wohnsitz
Schulort wahrend dieser Zeit

Berufliche Tatigkeiten =

. von bis . gesetzl. Wohnsitz
Beruf / Funktion (Mt/Jahr) | (Mt/Jahr) Arbeitgeber wahrend dieser Zeit

Bemerkungen =

Bei Minderjahrigen =
Unterschrift der Eltern bzw. des gesetzlichen Vertreters:
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