1. Bewerber/in

Antragsformular fur ein Stipendium/Darlehen

Josef Oberle-Gedachtnisstiftung Basel

Name Vorname

Strasse Nr. PLZ/Wohnort

Seit wann wohnhaft in

Geburtsdatum Geschlecht [ ] weiblich [_] méannlich
Tel. Nr. Zivilstand

E-Malil Anzahl Kinder Alter
Heimatort Wohnsitz bei den Eltern [ ]ja[]nein
[ ] CH-Burger Niederlassungsbewilligung: [1B []C []Sonstige:

Ev. Abweichende Adresse wahrend der Ausbildung

Ehegatte[ ] / Partner[ ]

Name Vorname Jahrgang
Beruf Arbeitgeber

2. Eltern / gesetzliche Vertretung

Vater >Name Mutter > Name
Vorname Vorname
Jahrgang Jahrgang
Strasse Nr. Strasse Nr.
PLZ Ort PLZ Ort

Seit wann Seit wann
Beruf Beruf
Arbeitgeber Arbeitgeber

3. Geschwister welche durch die Eltern unterstitzt werden

Name

Vorname

Jahrgang

Zurzeit in Schule /Ausbildung/Beruf

4. Bisherige Ausbildung / Tatigkeit

Obligatorische Schulen/ Mittelschulen/ Gymnasien

4.1 Ort von bis
4.2 Ort von bis
4.3 Ort von bis
4.4 Ort von bis
4.5 Ort von bis
4.6 Ort von bis
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Berufslehre + Berufsschule / Berufsmatur / Studium

4.7 Ort von bis
Arbeitgeber / Institut
4.8 Ort von bis
Arbeitgeber / Institut
4.9 Ort von bis
Arbeitgeber / Institut

Praktische Tatigkeit

4.10 Ort von bis
Arbeitgeber / Institut
4.11 Ort von bis
Arbeitgeber / Institut
4.12 Ort von bis
Arbeitgeber / Institut

Anderes

4.13 Ort von bis
Arbeitgeber / Institut

4.14 Ort von bis
Arbeitgeber / Institut

5. Fur welche Ausbildung winschen Sie ein Stipendium/Darlehen

5.1 Bezeichnung der Ausbildung

5.2 Ausbildungsstatte Ort

5.3 Beginn (Monat/Jahr) Dauer bis (Monat/Jahr)

5.4 Zurzeit im Ausbildungsjahr respektive im Semester

5.5 Fur welches Ausbildungsjahr wiinschen Sie einen Beitrag?

5.6 Bereits absolvierte Examen / Zwischenprufungen

5.7 Praktika wahrend der Ausbildung von bis ‘ Ort ‘

5.8 Gesamtkosten der Ausbildung

6. Aushildungsbeitrage / Stipendium

6.1 Haben Sie schon fir frihere Ausbildungen Beitrdge erhalten?

von wem fur was wie viel Dauer

6.2 Haben Sie fur die unter 5. erwahnte Ausbildung an anderen Stellen Beitrdge beantragt?

[Jja []nein | Wenn ja, wo

Wurden lhnen fur die unter 5. erwéhnte Ausbildung von anderen Stellen Beitrage zugesprochen? (Amt fur

53 Ausbildungsbeitrdge oder andere Stiftungen/Stellen) Entscheide beilegen!

[lja [Inein | Wenn ja, von wem wie viel Dauer
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7. Jahrliche Ausgaben rechte Spalte leer lassen

7.1 Schul- /Kursgeld, Gebihren *

7.2 Prufungs- / Examensgebihren (nur wenn im Antragsjahr fallig)*

7.3 Schulmaterial (Blicher usw. — jedoch keine EDV-Gerate/Material)*

7.4 Veranstaltungen, Exkursionen usw. (nur wenn es die Aushildung verlangt)*

7.5 Reiseauslagen Wohnort — Ausbildungsort (nur OV)

7.6 Verpflegungskosten

7.7 Unterkunft (nur wenn nicht bei den Eltern wohnhatft)

7.8 Andere Kosten (z.B. Kleider, Gebuhren, Versicherungen, Kultur usw.)

7.9 Evtl. zusatzliche Auslagen fur eigene Kinder

7.10 | Evtl. Schuldentilgung

Total | *(Das Merkblatt betr. Ausbildungsgebiihren ist beizulegen)

8. Jahrliche Einnahmen rechte Spalte leer lassen

8.1 Netto-Einkommen (z.B. auch Ferien-, Teilzeit-, Projektarbeit)

8.2 Beitrage Eltern oder Dritter (z.B. auch Alimenten Anteile)

8.3 Einkommen des Ehegatten [_]/ (Konkubinats)-Partners []

8.4 Waisen-, Halbwaisen- IV-Renten

8.5 Zinsertrag aus Vermdgen von

8.6 Anderen Stipendien (z.B. Kanton)

8.7 Andere Einnahmen

Total

Total Ausgaben (Pos. 7)

Total Einnahmen (Pos. 8)

Fehlbetrag

9. Bank-/ Postkonto (fur allfallige Uberweisungen)

Konto-Nr. / IBAN Lautend auf

Bank Ort

10. Bemerkungen

Der/die Unterzeichnende ermachtigt die Stiftung, die gemachten Angaben allenfalls zu Gberprifen.
Alle Angaben werden vertraulich behandelt.

Ort und Datum Unterschrift
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11. Beilagen

Begleitschreiben mit Begriindung des Antrags

Lebenslauf

Bestatigung der Uni/Schule inkl. Leistungsnachweis des letzten Jahres
Schriftlicher Entscheid des Amtes fiir Ausbildungsbeitrage

Kopie des Niederlassungsbewilligung

Schweizerinnen/Schweizer: Kopie Pass/ID

6. Letzte personliche Steuerveranlagung oder die der Eltern

aprowbdne

Wichtig! Das Gesuch kann nur bearbeitet werden, wenn die aufgefiihrten Unterlagen
vollstandig sind.

Entscheid des Stiftungsrates:

[ Bewilligter Betrag CHF ] Darlehen

[ ] Gesuch ausgestellt, Grund

[ ] Gesuch abgelehnt, Grund

Datum Der Prasident
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