
Name	 Vorname 	 Geschlecht 

Geburtsdatum	 Zivilstand	 Aktuelle Tätigkeit

Heimatort/Nationalität	 Aufenthaltsbewilligung (wenn nicht CH)	 Im Kanton Zürich wohnhaft seit

Adresse	 PLZ, Wohnort	 Telefon 

E-Mail	

Kinder (Name und Geburtsjahr)

Ausführliche Begründung des Gesuchs (maximal 1500 Zeichen)

Von der GGKZ erwünschter Betrag in Fr.

Angaben zur unterstützungsbedürftigen Person 

Antrag

Bitte beachten Sie: Gesuche werden 
ausschliesslich von Institutionen  
und Fachstellen entgegengenommen.



Weitere angefragte Institutionen		  Betrag in Fr.

Bitte senden Sie das vollständig ausgefüllte 
Gesuch über eine sichere Verbindung an 
stipendien@ggkz.ch

Zuständig für Gesuche aus den Bezirken 
Andelfingen, Bülach, Dielsdorf, Dietikon, 
Horgen und Winterthur: Marissa Rosenmund 
Korbel

Zuständig für Gesuche aus den Bezirken 
Hinwil, Meilen, Pfäffikon und Uster: Angelika 
Locher-Schmid

Zuständig für Gesuche aus der Stadt Zürich: 
Dorothee Zollanvari

Einsenden an

Angaben zur gesuchstellenden Institution
Institution	 Kontaktperson	 Telefon 

E-Mail	 Erreichbarkeit

Bankverbindung (Einzelhilfebeiträge werden nur an die gesuchstellende Institution ausbezahlt) 
Konto	 IBAN	 Kontoinhaber:in

Adresse	 PLZ, Ort

Ort	 Datum	  

Unterschrift

Obligatorische Unterlagen 
 �Dokumente, die die finanzielle Situation  
der unterstützungsbedürftigen Person 
belegen (z.B. Steuererklärung, Beleg über 
Sozialhilfe, Budget etc.)

 �Einzahlungsschein

Fakultative Unterlagen 
 �Persönliches Schreiben der unterstützungs
bedürftigen Person

 �Ich habe die Datenschutzerklärung auf 
ggkz.ch/datenschutz gelesen und bin  
mit der elektronischen Speicherung und 
Bearbeitung der Daten einverstanden.

Beilagen Datenschutz
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