kiana group ag AN

Chalchrain 11 ]( NS 7-
1iana

6315 Oberageri

Tel. +41 (41) 760 73 43 www.kianakrippen.ch

Antrag fiir Unterstutzungstarif — SIG Gemeinniitzige Stiftung

Arbeitnehmer/in:

Name:

Vorname:

Adresse:

PLZ, Ort

Kind:

Name:

Vorname:

Geburtsdatum:

AHV-Nr.:

Wir erhalten von der Gemeinde oder dem Arbeitgeber finanzielle Unterstlitzung: Llia [nein

Wir stellen hiermit den Antrag auf einen Unterstiitzungstarif fir Neuhauser Familien und
Arbeitnehmende des SIG Areals:

Ort/Datum: coueeeeeeeee e ereeer e

Arbeitnehmer/in:

Wir haben den vorliegenden Antrag geprift und genehmigt:

Ort/Datum: coeeeeeeeee e eereseens

kiana group ag

Daniel Griinig

Bei Fragen wenden Sie sich bitte an: neuhausen@kianakrippen.ch oder Tel. 052 550 27 27

Beilagen:

- Bestatigung des Brutto-Einkommens, je eine pro Arbeitgeber (falls mehrere) und pro
Erziehungsberechtigte
- Bestatigung Gemeinde oder Arbeitgeber (iber die finanzielle Unterstitzung
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