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Lore und Rudolf  Summermatter Stif tung 
Hochschule für Informatik FHNW 
Hochschule für Technik und Umwelt FHNW 
Frau Regula Scherrer 
Klosterzelgstrasse 2 
5210 Windisch 
 
 
 
 
 
 
 
Gesuch um Ausbildungsbeiträge 
 
Anmeldetermine: 31. Januar und 31. Juli 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

Beilagen 
 

1 Steuerveranlagung der Bewerberin / des Bewerbers (aktuelle)  
2 Darstellung der finanziellen Situation der Eltern, Begründung der 

Unterstützungsmöglichkeiten  
 

3 Zeugnisse der letzten 3 Jahre  
4 Wohnsitzbestätigung  
5 Studienbestätigung  
6 Stipendienbestätigungen, Anträge/Bescheid Stipendienstellen  
7 Begründung (falls nicht im Formular, Seite 5 ausgefüllt)  

 
Es werden nur vollständig eingereichte Gesuche behandelt. 
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Personalien Bewerberin / Bewerber 
 

Anrede � Herr � Frau � individuell 
 

Familienname  
  

Vorname  
  

Geburtsdatum  
  

c/o Adresse  
  

Strasse  
  

PLZ / Ort  
  

Heimatort/Nationalität  
  

E-Mail  
  

Telefonnummer  
 
Ehegatte / Ehegattin bzw. Konkubinatspartnerin / Konkubinatspartner 
 

Familienname  
Vorname  
Geburtsdatum  
 
Kinder der Bewerberin / des Bewerbers 
 

Name, Geburtsdatum  
Name, Geburtsdatum  
  

 
Bildung 
 

Vorbildung Beginn Ende abgeschlossen 
   o 
   o 
   o 
    

(geplante) Ausbildung 
Hochschule für Technik und Umwelt 
FHNW od. Informatik FHNW: Studiengang 

Beginn Ende  

 
 

   

Studienform 
(Stellungnahme siehe Seite 4) 

� Vollzeit 
� Teilzeit mit Arbeitspensum: _____% 

 
  



 3 Version 09-2025 

 
Gebührenerlass FHNW 
Das Stellen eines Antrags um Gebührenerlass bei der Direktion Ihrer Hochschule ist 
Voraussetzungsbedingungen für ein Antrag an die Lore und Rudolf Summermatter Stiftung 
  

Antrag Gebührenerlass FHNW gestellt? � Ja � Nein 
Antrag genehmigt: Datum:  

 
Budget 
 

1. Auslagen/Kosten  Pro Jahr 
Mietzins/Zimmermiete (falls auswärts 
nötig), inkl. Nebenkosten  

.…..  Monate à CHF ……… CHF 

Steuern und/oder AHV CHF 
Oblig. Versicherungen (abzgl. Prämienverbilligung Krankenkasse) CHF 
Lehrmittel  CHF 
Fahrkosten (ÖV-Abonnemente)  CHF 
Kost .…..  Tage     à CHF ……… CHF 
Kommunikation (Telefonie, Internet) CHF 
Persönliche Auslagen: Kleidung, Freizeit, Taschengeld, Hobbies CHF 
andere Auslagen (bitte Details auf Seite 4 angeben und begründen) CHF 
 Total Auslagen pro Jahr CHF 

 
2. Einnahmen/Kostendeckung  Pro Jahr 
Eigenverdienst  CHF 
Beitrag der Eltern oder Angehörigen (bitte auf Seite 4 begründen) CHF 
Alimente  CHF 
Kinderzulage  CHF 
AHV- bzw. IV-Rente (Waisen- bzw. Kinderrente)  CHF 
Kinderrente aus der Pensionskasse (2. Säule)  CHF 
Andere Stipendienbeiträge (Quellen auf Seite 4 angeben und Kopien 
beilegen) 

CHF 

 Total Einnahmen pro Jahr CHF 
 

Persönliche finanzielle Verhältnisse 
  

Ersparnisse, Vermögen (aktueller Stand)  CHF 
 

Gesuch: beantragter Unterstützungsbeitrag (Stellungnahme siehe Seite 5) 
  

Pro Jahr CHF 

  



 4 Version 09-2025 

Schriftliche Stellungnahme zur ‘Studienform (Vollzeit/Teilzeit)’ von Seite 2 
 

 
------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------- 
 
------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------- 
 
------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------- 
 
------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------- 
 
------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------- 
 

 
 

Begründung und Details zu ‘andere Auslagen’ von Seite 3 
 

 
------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------- 
 
------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------- 
 
------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------- 
 
------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------- 
 
------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------- 
 
------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------- 

 
 

Begründung und Details zu ‘Beitrag Eltern oder Angehörige’ von Seite 3 
 

 
------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------- 
 
------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------- 
 
------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------- 
 
------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------- 
 
------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------- 
 
------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------- 
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Begründung und Details zu ‘andere Stipendienbeiträge’ von Seite 3 
 

 
------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------- 
 
------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------- 
 
------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------- 
 
------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------- 
 
------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------- 
 
------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------- 

 
Schriftliche Stellungnahme ‘beantragter Unterstützungsbeitrag’ von Seite 3 
 

 
------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------- 
 
------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------- 
 
------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------- 
 
------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------- 
 
------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------- 
 
------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------- 
 
------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------- 
 
------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------- 
 
------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------- 
 
------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------- 
 
------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------- 
 

 
Der/die Unterzeichnete bestätigt, dass dieses Gesuch vollständig und wahrheitsgetreu 
ausgefüllt ist 
 

Ort und Datum  Unterschrift der Bewerberin / des Bewerbers 
  

 


