Weil Armut in der Schweiz oft

Wi nte rh i lfe unsichtbar ist.

Unterstutzungsgesuch fur Einzelpersonen
& Paare in Not

Vereinfachtes Gesuchverfahren in Zeiten von Corona

Not-Unterstiitzung fir Einzelpersonen und
Paare ohne Kinder, die in einem Haushalt leben und die Finanzierung des Lebensunterhaltes gemeinsam bestreiten.

Personalien  Gesuchstellende Person Partner/in (bei Paaren)

Vorname / Name

Geschlecht O weiblich O mannlich O weiblich O mannlich

Zivilstand

Geburtsdatum

Erwerbstatigkeit % %

Nationalitat

Bewilligung

Strasse / Nr. Bitte beschreiben Sie kurz, tGber welche Einkommen,
Arbeitsstellen, etc. Sie (bei Paaren beide Personen)

PLZ / Ort VOR der Corona-Krise verfugten. Wie hatten Sie den
finanziellen Lebensunterhalt gestaltet?

Telefon / Mobile

E-Mail

Von welchen Problemen sind Sie auf Grund der Corona-Krise betroffen? (Mehrfachnennungen maglich)
D Keine Arbeit, da im Stundenlohn angestellt / Arbeit auf Abruf D Kiindigung Festanstellung

|:| Keine Auftrage, da selbstandige Erwerbstatigkeit |:| Kein Lohn, da Arbeitgeber nicht bezahlen kann

I:' Weniger Lohn, da Arbeitgeber nicht bezahlen kann

D Andere, welche?

Situationsbeschreibung und Problemschilderung

Gewiinschte Unterstiitzung im Rahmen von maximal CHF 200 fiir Einzelpersonen / CHF 300 fiir Paare

O Einkaufsgutscheine fiir Lebensmittel

O andere Unterstlitzung, welche?
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Winterhilfe Schweiz Gesuchformular Einzelpersonen & Paare in Not

Wie sieht lhre finanzielle Situation Ende Monat aus?

Monatliches Budget: Ubersicht iiber die finanzielle Situation des Haushaltes per Ende aktueller Monat

Einnahmen von allen im Haushalt lebenden Personen genauere Bezeichnung Netto pro Monat

Erwerbseinkommen

Total Einnahmen

Ausgaben von allen im Haushalt lebenden Personen genauere Bezeichnung Netto pro Monat
Mietzins inkl. Nebenkosten

Krankenkasse

Total Ausgaben

Total Restbetrag Ende Monat (Einnahmen - Ausgaben)

Vermégen

Ich habe / Wir haben aktuell kein verfiigbares Vermdgen / das Vermdgen ist Ende Monat aufgebraucht O trifft zu O trifft nicht zu

Unterschrift gesuchstellende Person

Datum

Unterschrift der gesuchstellenden Person

Mit meiner Unterschrift (oder mit der elektronischen Einreichung des Gesuches) bestitige ich,

o dass ich das Merkblatt gelesen habe und

o dass alle Angaben wahrheitsgetreu sind.
Ich nehme zur Kenntnis, dass Daten fiir weitere Abklarungen weitergegeben / eingeholt werden kénnen resp. die Winterhilfe bei Bedarf
mit Drittstellen (z.B. Arbeitgeber) Kontakt aufnehmen kann. Auf die Leistungen der Winterhilfe besteht kein rechtlicher Anspruch.

Zwingende Beilagen

o Kopie Anmeldung Arbeitslosentaggeld oder Kopie Antrag wirtschaftliche Sozialhilfe (je nach Situation) oder
e  Kopie Antrag / Antrége fiir zusatzliche Leistungen auf Grund der Corona-Krise bei Bund, Kanton, Gemeinde (sofern méglich)

. Festanstellung: Kopie Kiindigung des Arbeitsverhaltnisses

. Stundenlohn / Arbeit auf Abruf: Kopie Bestatigung Arbeitgeber oder Kopie Arbeitsvertrag / letzter Lohnauszug,
aus dem die Branche ersichtlich ist

e Selbstindige Erwerbstatigkeit: Kopie Nachweis AHV fiir Selbstandigkeit



	Strasse / Nr: 
	 Gesuchstellende Person: 

	Geburtsdatum Gesuchstellende Person: 
	Postleitzahl / Ort Gesuchstellende Person: 
	Nationalität Gesuchstellende Person: 
	Aufenthalt Gesuchstellende Person: [ ]
	Geschlecht Gesuchstellende Person: Off
	Zivilstand Gesuchstellende Person: [ ]
	Einnahme 1: [ Erwerbseinkommen]
	Genaue Bezeichnung Einnahme 1: 
	monatlicher Betrag Einnahme 1: 
	Einnahme 2: [ ]
	Genaue Bezeichnung Einnahme 2: 
	monatlicher Betrag Einnahme 2: 
	Einnahme 3: [ ]
	Genaue Bezeichnung Einnahme 3: 
	monatlicher Betrag Einnahme 3: 
	Einnahme 4: [ ]
	Genaue Bezeichnung Einnahme 4: 
	monatlicher Betrag Einnahme 4: 
	Genaue Bezeichnung Ausgabe 1: 
	monatlicher Betrag Ausgabe 1: 
	Genaue Bezeichnung Ausgabe 2: 
	monatlicher Betrag Ausgabe 2: 
	monatlicher Betrag Ausgabe 3: 
	monatlicher Betrag Ausgabe 4: 
	monatlicher Betrag Ausgabe 5: 
	monatlicher Betrag Ausgabe 6: 
	monatlicher Betrag Ausgabe 7: 
	Genaue Bezeichnung Ausgabe 3: 
	Genaue Bezeichnung Ausgabe 4: 
	Genaue Bezeichnung Ausgabe 5: 
	Genaue Bezeichnung Ausgabe 6: 
	Genaue Bezeichnung Ausgabe 7: 
	Ausgabe 3: [ ]
	Ausgabe 4: [ ]
	Ausgabe 5: [ ]
	Ausgabe 6: [ ]
	Ausgabe 7: [ ]
	Ausgabe 8: [ ]
	monatlicher Betrag Ausgabe 8: 
	Genaue Bezeichnung Ausgabe 8: 
	Einnahme 5: [ ]
	Genaue Bezeichnung Einnahme 5: 
	monatlicher Betrag Einnahme 5: 
	Genaue Bezeichnung Einnahme 6: 
	Genaue Bezeichnung Einnahme 7: 
	Genaue Bezeichnung Einnahme 8: 
	Einnahme 6: [ ]
	Einnahme 7: [ ]
	Einnahme 8: [ ]
	monatlicher Betrag Einnahme 8: 
	monatlicher Betrag Einnahme 7: 
	monatlicher Betrag Einnahme 6: 
	Telefon / Mobile Gesuchstellende Person: 
	E-Mail Gesuchstellende Person: 
	Erwerbstätigkeit Gesuchstellende Person: 
	Erwerbstätigkeit % Gesuchstellende Person: 
	Ausgabe 2: [ Krankenkasse]
	Ausgabe 1: [ Mietzins inkl. Nebenkosten]
	Vorname  / Name Gesuchstellende Person: 
	TotalEinnahmen: 
	TotalAusgaben: 
	Restbetrag: 
	Stundenlohn / Arbeit auf Abruf: Off
	Selbständigerwerbend: Off
	andere Unterstützung: 
	Situationsbeschreibung und Problemschilderung: 
	Benötigte Unterstützung: Off
	Datum Unterschrift: 
	Kündigung: Off
	Lohnausfall: Off
	Vermögen Ja/Nein: Off
	Kurzarbeit: Off
	Andere Probleme, welche?: Off
	Frühere finanzielle Situation: 
	Beschrieb andere Probleme: 
	Erwerbstätigkeit % Partner/in: 
	Erwerbstätigkeit Partner/in: 
	Geburtsdatum Partner/in: 
	Zivilstand Partner/in: [ ]
	Geschlecht Partner/in: Off
	Vorname / Name Partner/in: 
	Nationalität Partner/in: 
	Aufenthalt Partner/in: [ ]


