
Name:

Vorname:

Personalien

Kontakt

Situation Veränderung

Adresse:

Telefonnummer/n:

E-Mail:

Geburtsdatum:

AHV-Nummer:

nein ja, welche:

100% WSH*

IV-Vollrente
andere

teilweise WSH*

keine WSH*
IV-Teilrente

in Abklärung

Umwege 
junger 
Menschen 
begleiten

planC
Umwege � 
junger � 
Menschen 
�begleiten

plan C Anmeldung

Nationalität:

Unterstützungsleistungen:

Beistandschaft:  

* Wirtschaftliche Sozialhilfe

Was möchten Sie verändern:Kurzbeschreibung Ihrer aktuellen Situation:



Institution:

Adresse:

Unterschriften

Vertrauliche Zustellung

*Rahmenbedingungen / Vereinbarung:
Die Kosten betragen CHF 1100.– monatlich. Es werden ausschliesslich aktive Prozesse verrechnet. Die Vorleistungen zum Kontaktaufbau 
und das unverbindliche Erstgespräch werden nicht in Rechnung gestellt. Bei Selbstanmeldungen gelten spezielle Tarife nach Absprache. 
Der planC-Prozess wird individuell gestaltet und richtet sich nach dem Bedarf und dem Willen der Klient*innen.

Ort/Datum:Ort/Datum:

Klient*in:zuweisende  
Stelle :

zuständige Person:

E-Mail:

Erreichbarkeit:

Tel.Nr.:

Aufnahmekriterien:
– Alter: 18 – 30 Jahre
– �Basiskenntnisse in Deutsch  

( einfache Kommunikation soll möglich sein )

Um Ihre persönlichen Daten zu schützen  
senden Sie dieses Formular bitte 
passwortgeschützt mit swisstransfer.com  
an kontakt@plan-c.lu oder per Post an: 
planC, Moosstrasse 15, 6003 Luzern

Zuweisende Stelle

Kontakt

Soziale Dienste

Jugend- und Familienberatungsstelle 

Jugendanwaltschaft

Sozialdienst DAF

KESB

Sozialpädagogische Institution
Selbstanmeldung

andere

Kostengutsprache für 6 Monate  

(Verlängerung möglich)* 

Selbstanmeldung

http://swisstransfer.com
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