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Gesuch um finanzielle Unterstützung 

1. Gesuchstellerin/Gesuchsteller

2. Was wird beantragt

4. Finanzierungsplan

5. Personalien

Name Vorname 

Strasse/Nr. Ort 

Tel.Nr. E-Mail

3. Begründung des Gesuchs

Antrag an Otto Heinz Walther-Stiftung Fr. 

Eigenleistung Fr. 

Fr. 

Fr. 

Bedarf insgesamt Fr. 

 Einzelperson  Paar ohne Kinder  Familie  Alleinerziehend 
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Gesuch um finanzielle Unterstützung 

6. Kinder, die im gleichen Haushalt leben oder für die gesorgt wird

Falls Sie Sozialhilfe oder Zusatzleistungen beziehen weiter unter Punkt 11. Allfällige Beilagen

7. Monatliche Einnahmen

Gesuchstellerin/Gesuchsteller Partnerin/Partner 

Name 

Vorname 

Strasse / Nr. 

PLZ / Ort 

Geburtsdatum 

Zivilstand 

Beruf 

Anstellung in % 

Name Vorname Geburtsdatum Schule / Lehre / Beruf 

Beziehen Sie Wirtschaftliche Sozialhilfe    ja*   nein 
Zusatzleistungen zur AHV/IV    ja*   nein 

*Bestätigung beilegen

Gesuchstellerin/Gesuchsteller  Partnerin/Partner / andere Total in Franken 

Nettolohn 

Nebenverdienst 

Familienzulagen 

 AHV  IV  EL

 Taggelder  Alimente  EL

Stipendien 
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8. Monatliche Ausgaben

9. Vermögen

10. Schulden (eventuell Kopie Betreibungsregisterauszug)

Andere Einnahmen Bezeichnung: 

Total Einkommen 

Lebensunterhalt (z.B. Essen, Kleidung, Hygieneartikel) Fr. 

 Mietzins inkl. Nebenkosten  Hypothekarzinsen Fr. 

Krankenkasse Fr. 

Versicherungen Fr. 

Erwerbsunkosten Fr. 

Auswärtige Verpflegung Fr. 

Steuern Fr. 

Unterhaltszahlungen Fr. 

Arzt / Zahnarzt Fr. 

Betreibungsraten, Abzahlungsraten Fr,. 

Andere regelmässige Ausgaben Fr. 

Total Ausgaben Fr. 

Sparguthaben, Wertschriften Fr. 

Grundstücke und Liegenschaften Fr. 

Schuldenliste (Gläubiger) Fr. 

Fr. 

Fr. 

Fr. 

Fr. 

Fr. 

Fr. 
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Gesuch um finanzielle Unterstützung 

11. Allfällige Beilagen:

12. Sonstige Bemerkungen

13. Bankverbindung (IBAN-Nr.) bzw. PC-Kontoverbindungen

Allenfalls Einzahlungsschein beilegen 

 letzte definitive Steuererklärung (zwingend)   Sozialhilfebestätigung 

 Budget   Bestätigung der SVA über Zusatzleistungen 

 Bankkontoauszüge 

 Kostenvoranschlag 

IBAN Nr. C H 

Bankkonto Nr.  Postkonto Nr. 

Bankname 

Bankadresse 

Ort und Datum 

Name in Blockschrift Unterschrift(en) 
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