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Antrag  Formular 1 

Scheck zur Innovationsförderung  
(Innovationsscheck) 

für liechtensteinische KMUs  
mit Gewerbebewilligung  
 

 Amt für Volkswirtschaft 
Abteilung Technologie/  
Innovation und Energie 
Postfach 684 
9490 Vaduz 

   

  

Angaben zu Ansprechperson und Unternehmen 

Name:  _______________________________________________________________________  

Vorname:  _____________________________________________________________________  

Firma:  ________________________________________________________________________  

Strasse:  ________________________________________  Hausnummer:  ______________  

Postleitzahl:  ___________  Ort:  _________________________________________________  

Telefon:  ______________________________________________________________________  

E-Mail:  _______________________________________________________________________  

 
Anzahl Mitarbeiter ________ 

 
Anzahl Beschäftigte weniger als 250 Personen 

Jahresumsatz weniger als 50 Mio. EUR 

Bilanzsumme weniger als 43 Mio. EUR 

Keine Beteiligung durch ein anderes Unternehmen 

Beteiligung durch ein Grossunternehmen weniger als 25% 

Überwiegende Wertschöpfung in Liechtenstein zu erwarten 

 

 

Zustelladresse (falls abweichend zur Unternehmensadresse) 

Strasse:  ________________________________________  Hausnummer:  ______________  

Postleitzahl:  ___________  Ort:  _________________________________________________  
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Art der Förderung 

Technische Plausibilitätsprüfungen (Messreihe, Materialanalyse, Funktionstests etc.) 

Unterstützung bei der Prototypenentwicklung 

Analyse des Transferpotenzials 

Analyse des technischen Innovationspotenzials (Prozesse, Produkte, Dienstleistungen, 
Technologien) 

Andere Leistungen:  ______________________________________________________________  

Beschreibung Forschungsauftrag 

Projekttitel :  ___________________________________________________________________  

 

Projektbeschreibung: 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Die Beschreibung sollte möglichst kurz und bündig und der Innovationsgehalt gut erkennbar 
sein. In Ausnahmefällen kann ein Anhang erstellt werden. 
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Forschungseinrichtung 

Name:  _______________________________________________________________________  

Institut:  ______________________________________________________________________  

Ansprechpartner:  ______________________  E-Mail:  _______________________________  

Strasse:  ________________________________________  Hausnummer:  ______________  

Postleitzahl:  ___________  Ort/Land:  ____________________________________________  

Bemerkungen 

Bestätigungen 

Selbstdeklaration EU-Beihilfenrecht: Die Vorgaben für die De-Minimis-Beihilfe1 gemäss 
Verordnung (EU) Nr. 1407/2013 werden eingehalten. 

Der Antragsteller bestätigt hiermit, korrekte und wahrheitsgetreue Angaben gemacht zu 
haben. 

Antragsteller 

Ort, Datum Vor- und Nachname, Unterschrift 

Das unterzeichnete Formular kann eingescannt und per Mail an untenstehende Adresse eingereicht werden. 

1 Beantragte und erhaltene Fördergelder im laufenden Jahr sowie in den zwei abgelaufenen Steuerjahren dürfen den Wert von EUR 200'000 
  nicht übersteigen. 

Ihr Ansprechpartner ist Frank Heeb, T +423 236 67 45, info.nks@llv.li. 
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