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Arbeitsmarktliche Massnahmen AVIG Eingangsdatum

Gesuch um Einarbeitungszuschisse

Das Gesuch ist spatestens 10 Tage vor Beginn der Einarbeitung
der zustandigen Amtsstelle in 2facher Ausfertigung einzureichen.

Name und Vorname Pers.-Nr. AHV-Nr.

PLZ, Wohnort, Strasse, Nummer Geburtsdatum Zivilstand

Anmeldedatum bei der Arbeitslosenversicherung | |

Bisherige oder gewiinschte Arbeitslosenkasse ‘ ‘

Erlernter Beruf ‘ ‘

Zuletzt ausgetibte Téatigkeit ‘ ‘

Vorgesehene Einarbeitung als ‘ ‘

Vorgesehener Arbeitgeber ‘ ‘

Beginn und Dauer der Einarbeitung ‘ ‘

Begriindung
a)  Sind Sie der Ehegatte Ihres zukiinftigen Arbeitgebers? D ja D nein
b) Kd&nnen Sie in Ihrer Eigenschaft als Gesellschafter, als finanziell am Betrieb Beteiligter

c)

oder als Mitglied eines obersten Entscheidungsgremiums die Entscheidungen des
Arbeitgebers bestimmen oder massgeblich beeinflussen? D ja D nein

Sind Sie der Ehegatte einer der unter Ziffer 9 b) genannten Personen? D ja D nein

Ich bestétige, alle Fragen vollstédndig und wahrheitsgetreu beantwortet zu haben; auch nehme ich davon Kenntnis, dass
ich mich durch unwahre oder unvollstandige Angaben strafbar mache.

Ort und Datum Die/Der Versicherte

716.841d 08.2001



