
 

 

 

 

Anmeldeformular 

Integrationsvorlehre RIESCO 

Angaben zur anzumeldende Person: 

Anrede:  

Name:  

Vorname:  

Strasse:  

PLZ/Ort:  

Telefon:  

E-Mail  

Geburtsdatum:  

Nationalität:  

AHV-Nr.:  

Ist die Kinderbetreuung geregelt?:  

Art der Bewilligung:  

Deutschkenntnisse:  

Bemerkungen:  

  

  

Integrationsvorlehre: 

Gewünschtes Angebot:  

Begründung der Wahl:  

  

Wichtigste Förderbereiche:  

  

Gewünschtes Berufsfeld:  

Bemerkungen:  
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Angaben zur fallführende Stelle der Gemeinde (FFST): 

Gemeinde:  

Anrede:  

Name:  

Vorname:  

Strasse:  

PLZ/Ort:  

Telefon:  

E-Mail  

Erreichbarkeit:  

Bemerkungen:  

  

  

 

Datenschutz 

Hiermit willige ich ein, dass meine Daten zwischen dem Sozialdienst und den Integrationsanbietern 

ausgetauscht werden. Eine Verwendung der Daten ist ausschliesslich im Rahmen der vorstehend 

genannten Zwecke zulässig. 

 

 

Einverständniserklärung: 
 

 
 

Datum, Unterschrift Teilnehmer:  

Datum, Unterschrift FFST:  

 

Folgende Dokumente sind beizulegen: 

 Ausweiskopie 

 Aktueller Lebenslauf 

 Standortberichte 

 Einschätzung Deutschkenntnisse 

 Schulzeugnisse 

 Arbeitszeugnisse 

 Relevante Gesundheitsunterlagen 

 
Bitte senden Sie uns Ihre Anmeldung an: 

 

Hotel & Gastro formation Schweiz 

Eichistrasse 20 

Postfach 362 

6353 Weggis 

Fax: 041 / 392 77 70  
E-Mail: riesco@hotelgastro.ch 
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