JAKOB-KASER-STIFTUNG MELCHNAU-BUSSWIL

Gemeindeverwaltung Melchnau
Baumgartenstrasse 4

4917 Melchnau

Telefon: +41 (0)62 917 50 25
Telefax: +41 (0)62 917 50 39

E-Mail: info@melchnau.ch

Gesuch um einen Beitrag fiir das Jahr

Personliche Angaben der Gesuchstellerin/ des Gesuchstellers

Name Vorname
Adresse Gemeinde
Geburtsdatum Telefon

Lehrbetrieb, Schule, Kurs

Ausbildung als

Ausbildungsdauer vom bis

Bisherige Ausbildung

abgebrochene oder absolvierte Lehre, 10. Schuljahr, Welschlandaufenthalt, Kurse, usw.)

Ausbildungskosten Schulgelder Fr.
Reisekosten Fr.
auswartige Verpflegung Fr.
Schulmaterial Fr.
Fr.
Einnahmen (pro jahr, inkl. 13. Monatslohn) Fr.
(Lehrvertrag, Lohnausweis oder Praktikumsbescheinigung
peleser) Stipendien/ andere Ausbildungsbeitrage Fr.
von

Name, Vorname und Adresse
der Eltern (Vater oder Mutter)

Begriindung des Gesuches

Unterschriften
Ort
Datum Gesuchstellerin
Als Beilage sind einzureichen gesetz| Vertreterln

Ausbildungsbestatigung (des Lehrbetriebes, der Schule, etc.)

Lehrvertrag und oder Lohnbestatigung

Entscheid tber anderweitige Ausbildungsbeitrage

letzte rechtskréaftige Veranlagungsverfligung der kantonalen Steuerverwaltung des Gesuchstellers

letzte rechtskraftige Veranlagungsverfiigung der kantonalen Steuerverwaltung der unterstitzungspflichtigen



