Gemeinde Much
Der Blrgermeister
-Wohngeldstelle-
HauptstraBe 57
53804 Much

Informationen zum Antrag auf Wohngeld (Mietzuschuss)

notwendige Unterlagen zum Wohngeldantrag (Mietzuschuss)

Grundantrag Wohngeld (Mietzuschuss)
Mietvertrag (relevante Seiten)
Mietbescheinigung (vom Vermieter ausgefiillt)
Nachweis Mietzahlung der letzten 3 Monate (Kopie Kontoauszug)
Erganzende Erkldrung zum Wohngeldantrag gemaB Vordruck
Entbindung der Schweigepflicht
Nachweise (iber Einkommen
o fur jede Person, die Einkinfte aus nichtselbststéndiger Tatigkeit bezieht
eine Verdienstbescheinigung gemafB Vordruck vom Arbeitgeber
auszuftillen — bestehen bei einer Person 2 Beschaftigungsverhdltnisse
ist flr jede Beschaftigung ein Vordruck vom Arbeitgeber auszufiillen
o bei Bezug von Krankengeld aktuelle Bescheinigung der Krankenkasse
(von der Krankenkasse auf dem Vordruck ,Verdienstbescheinigung®
auszufillen)
o fir jede Person, bei Rentenbezug der jeweils aktuelle Rentenbescheid,
aus der die Bruttorente hervorgeht
o Uber sonstiges vorhandenes Einkommen (z.B. Kindesunterhalt,
Zinseinnahmen) sind entsprechende Nachweise vorzulegen
o fir Kinder ab 16 Jahre Schulbescheinigung beifligen

Den Wohngeldantrag reichen Sie bitte vollstandig ein, damit zeitaufwadndige Nachfragen
vermieden werden kdnnen.

Sollten Sie dariiber hinaus noch Fragen haben, kdnnen Sie sich gerne telefonisch oder persdnlich
an die Wohngeldsachbearbeiterinnen Frau Heller und Frau Dreissigacker, Zimmer Nr. 3; Tel.:
02245/68 - 87; 36 wenden.

Email: wohngeldstelle@much.de

Personlich erreichen Sie die Wohngeldstelle wie folgt:

e montags von 8.00 — 12.30 Uhr und von 14.00 — 18.00 Uhr
e donnerstags von 8.00 — 12.30 Uhr
o freitags von 8.00 — 12.00 Uhr

Ihre Wohngeldstelle



Wohngeldantrag fiir den Mietzuschuss

Bitte wahlen Sie den Antragstyp

l:' Erstantrag ’:] Weiterleistungsantrag D Erhéhungsantrag

Anschrift der Wohngeldbehorde

Wohngeldnummer/Aktenzeichen

(bitte eintragen, falls bekannt)

Eingangsstempel

lhre personlichen Angaben

[ ] manniich

I—‘ divers

1 | Familienname Vorname(n)
> >
Geburtsname Geburtsort (zusatzlich Land, wenn nicht Deutschland)
> >
Geburtsdatum Staatsangehdorigkeit(en)
> >
Geschlecht

l_‘ keine Angabe

[ ] weiblich
)

Telefonnummer (freiwillig

E-Mail-Adresse (freiwillig)
4

Nachweis(e): Fur Antragsteller/Antragstellerinnen aus Drittstaaten (Nicht-EU-Staaten):
Reichen Sie bitte einen Nachweis lhres Aufenthaltstitels ein.

Familienstand

D ledig
D geschieden

D verheiratet
D verwitwet

D getrennt lebend

D eingetragene Lebenspartnerschaft

D nichteheliche Lebensgemeinschaft

Erwerbsstatus
D Arbeitnehmer/in

I:’ Rentner/in oder Pensionar/in

D Selbstandige/r

D zurzeit arbeitslos

D Auszubildende/r oder Student/in

D sonstige Nichterwerbsperson

Fragen zur Wohnung, fiir die Sie Wohngeld beantragen

Wichtig zu wissen: Wohngeld (Mietzuschuss) kénnen Sie nur beantragen, wenn Sie Mieter/Mieterin der Wohnung
oder Untermieter/Untermieterin sind oder einen mietahnlichen Nutzungsvertrag haben. Wohngeld ist immer fest mit der
Wohnung verbunden. Bei einem Umzug muss der Antrag auf Wohngeld neu gestellt werden. Die Wohnung muss der
Lebensmittelpunkt von Ihnen und lhren Haushaltsmitgliedern sein. Sie kénnen nur fiir eine Wohnung Wohngeld erhalten.

2 | Wie lautet die Anschrift der Wohnung, fiir die Sie Wohngeld beantragen?

StraBe Hausnummer (ggf. weitere Zusétze)
> >

Postleitzahl Ort

> >

Datum des geplanten Einzugs an.

Wenn Sie noch nicht in der oben genannten Wohnung wohnen, geben Sie bitte lhre aktuelle Anschrift und das

StraBe
>

Hausnummer (ggf. weitere Zusatze)

>

Postleitzahl

>

Ort

Geplantes Einzugsdatum

>

3 | Wurde die Wohnung mit offentlichen Mitteln gefordert (z. B. Sozialwohnung) und unterliegt sie deshalb einer
Mietpreisbindung? (Fragen Sie ggf. Inren Vermieter / Ihre Vermieterin.)

D Nein ‘:‘ Ja
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4 | Erhalten Sie fiir eine andere Wohnung bereits Wohngeld oder haben dieses beantragt?

[ ] Nein [ ]a

5 | Haben Sie einen Zweitwohnsitz?

[ ] Nein [[]va

Wer sind lhre aktuellen Haushaltsmitglieder?

Wichtig zu wissen: Haushaltsmitglieder sind alle Personen, die mit lhnen zusammen in einer Wohnung leben (Kinder und
Erwachsene). Nicht zu Ihrem Haushalt geh6ren zum Beispiel Mitbewohner/Mitbewohnerinnen in einer Studenten-WG oder
Untermieter/Untermieterinnen. Haushaltsmitglieder miissen nicht die gesamte Zeit in der Wohnung wohnen (zum Beispiel
wenn sie wochentags beruflich bedingt woanders sind).

Wichtig ist, dass die Wohnung ihr Lebensmittelpunkt ist. Kinder (auch Pflegekinder) zdhlen auch dann als Haushalts-
mitglieder, wenn sie beim anderen Elternteil leben, aber in Inrem Haushalt zu mindestens 1/3 betreut werden.

Falls Sie mehr als ein Kind zu einem etwas geringeren Anteil als 1/3 betreuen, diirfen Sie das jiingste dieser Kinder als
Haushaltsmitglied angeben.

Bei mehr als 4 Haushaltsmitgliedern verwenden Sie bitte ein weiteres Blatt.

(i} Angaben fiir das 1. Haushaltsmitglied

Familienname Vorname(n)

> >

Geburtsname Geburtsort (zusatzlich Land, wenn nicht Deutschland)
> >

Geburtsdatum - Staatsangehdrigkeit(en)

> »

Geschlecht

|—| mannlich l—‘ weiblich |—| divers I_-\ keine Angabe

Familienstand (Beispiele siehe Frage 1)
>
Verhéltnis zu lhnen (z. B. (Ehe-)Partner/in, (Pflege-)Kind) Erwerbsstatus (Beispiele siehe Frage 1)

v
v

Angaben fiir das 2. Haushaltsmitglied

Familienname Vorname(n)

> >

Geburtsname Geburtsort (zusatzlich Land, wenn nicht Deutschland)
> >

Geburtsdatum Staatsangehdérigkeit(en)

> >

Geschlecht

/_‘ mannlich m weiblich I_’ divers J—l keine Angabe

Familienstand (Beispiele siehe Frage 1)

>

Verhiltnis zu lhnen (z. B. (Ehe-)Partner/in, (Pflege-)Kind) Erwerbsstatus (Beispiele siehe Frage 1)

b B

Familienname Vorname(n)

> >

Geburtsname Geburtsort (zusatzlich Land, wenn nicht Deutschland)
4 4

Geburtsdatum Staatsangehdrigkeit(en)

> >

Geschlecht

l_\ mannlich l—‘ weiblich f_—\ divers /—‘ keine Angabe

Familienstand (Beispiele siehe Frage 1)

>
Verhiltnis zu Ihnen (z. B. (Ehe-)Partner/in, (Pflege-)Kind) Erwerbsstatus (Beispiele siehe Frage 1)
v > >
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A\ Al Angaben fiir das 4. Haushaltsmitglied

Familienname Vorname(n)

4 4

Geburtsname Geburtsort (zusétzlich Land, wenn nicht Deutschland)
> >

Geburtsdatum Staatsangehérigkeit(en)

> >

Geschlecht

ménnlich [ ] weiblich [ ] divers [ ] keine Angabe

Familienstand (Beispiele siehe Frage 1)

| 2
Verhaltnis zu Ihnen (z. B. (Ehe-)Partner/in, (Pflege-)Kind) Erwerbsstatus (Beispiele siehe Frage 1)
> »

Nachweis(e): Fiir Haushaltsmitglieder aus Drittstaaten (Nicht-EU-Staaten) reichen Sie bitte einen Nachweis ihres
Aufenthaltstitels ein.

Fir Kinder, die beim anderen Elternteil leben und hier als Haushaltsmitglieder eingetragen wurden, weisen Sie bitte
nach, wie die Betreuung zwischen Ihnen und dem anderen Elternteil geregelt bzw. aufgeteilt ist.

Fiir Haushaltsmitglieder aus Drittstaaten (Nicht-EU-Staaten) auszufiillen

Hat sich eine dritte Person gegeniiber der Auslanderbehérde/Auslandsvertretung nach § 68 des Aufenthalts-
gesetzes verpflichtet, die Kosten fiir den Lebensunterhalt einschlieBlich des Wohnraums fiir Sie und/oder ein
anderes Haushaltsmitglied zu tragen?

[ [ v

Wenn ja, wer hat sich verpflichtet?

Familienname Vorname(n)
> >
Anschrift (StraBe, Hausnummer, ggf. weitere Zusétze, Postleitzahl, Ort)

>

Fiir wen wurde die Verpflichtung tibernommen?

Familienname Vorname(n)
> >

Wie hoch sind die libernommenen Kosten fiir den Wohnraum?
Betrag in EUR/Monat

>

7 | Wohnen in lhrer Wohnung noch weitere Personen, die nicht zu Inrem Haushalt gehoren (zum Beispiel WG-Mitglieder)?

l:‘ Nein |:| Ja

Wenn ja, wer?

Familienname (1. Mitbewohner/Mitbewohnerin) Vorname(n)
4 4
Familienname (2. Mitbewohner/Mitbewohnerin) Vorname(n)
> >

Veranderung der Anzahl der Haushaltsmitglieder

Wichtig zu wissen: Wenn ein Haushaltsmitglied innerhalb der letzten 12 Monate verstorben ist, zihlt es fir die
Wohngeldberechnung unter bestimmten Voraussetzungen noch als Haushaltsmitglied. Dadurch wird verhindert, dass
Wohngeldempfanger/Wohngeldempfangerinnen unmittelbar nach dem Tod eines Haushaltsmitgliedes weniger Wohngeld
bekommen (und dadurch zum Beispiel Schwierigkeiten bei der Mietzahlung haben).

8 | Ist ein Haushaltsmitglied innerhalb der letzten 12 Monate verstorben?

D Nein |:| Ja

Wenn ja, wer ist verstorben und wann?
Familienname Vorname(n) Datum

> > >

Hat das verstorbene Haushaltsmitglied eine der in Frage 10 angefiihrten Transferleistungen bezogen?

D Nein D Ja

Sind Sie nach dem Tod des oben genannten Haushaltsmitgliedes umgezogen?

v D Nein D Ja
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v | Haben Sie nach dem Tod des Haushaltsmitgliedes eine der unter Frage 6 genannten Personen in den Haushalt
aufgenommen?
[ ] nein [
Wenn ja, wen und wann ?
Familienname Vorname(n) Datum
> > 4
9 | Wird sich in den kommenden Monaten die Anzahl der Haushaltsmitglieder erhohen oder verringern?

[ ] Nein [[]ua

Wenn ja, wann und warum?

Datum Grund der Anderung (zum Beispiel Einzug, Umzug, Geburt)
4 >

Innerhalb der nachsten 12 Monate ist ein Umzug/Auszug geplant zum:
Datum

Erhalt von Transferleistungen

Wichtig zu wissen: Wohngeld und Transferleistungen schlieBen einander in der Regel aus.
4 Wenn Sie und/oder ein anderes Haushaltsmitglied eine Transferleistung erhalten, bei deren Berechnung Kosten der
Unterkunft beriicksichtigt werden, empfehlen wir lhnen, Kontakt mit lhrer Wohngeldbehérde aufzunehmen, um lhre
Anspruchsberechtigung zu klaren. Wenn Ihr Antrag auf eine Transferleistung innerhalb der letzten zwei Monate abgelehnt
wurde, kdnnen Sie unter Umstanden Wohngeld rickwirkend erhalten.

Transferleistungen sind

1. Birgergeld (SGB II)

. Grundsicherung im Alter/bei Erwerbsminderung oder Hilfe zum Lebensunterhalt (,Sozialhilfe*, SGB XIi)
. Leistungen der Kinder- und Jugendhilfe (SGB VIII)

. Verletztengeld in Héhe des Blirgergeldes (SGB VII)

. Ergénzende Hilfe zum Lebensunterhalt (nach BVG)

. Hilfe zum Lebensunterhalt in einer stationdren Einrichtung

. Leistungen nach dem Asylbewerberleistungsgesetz

. Als Zuschuss erbrachte Leistungen nach SGB Il fur Auszubildende in besonderen Fallen

ONOOOAhODN

10

Erhalten Sie und/oder ein anderes Haushaltsmitglied eine der oben aufgefiihrten Transferleistungen? Haben Sie
eine solche beantragt oder ist eine solche Leistung auf Grund einer Sanktion volistandig weggefallen oder der
Antrag auf die Leistung innerhalb der letzten zwei Monate abgelehnt worden?

D Nein l:] Ja

Wenn ja, wer und welche Leistung?

Angaben fiir eine 1. Person

Familienname Vorname(n)

4 >

Welche Leistung? (siehe oben)

}

Wenn die Leistung beantragt wurde oder bereits bezogen wird, tragen Sie bitte ein:
Datum der Beantragung Datum der Bewilligung

> 4

Wenn die Leistung weggefallen ist oder abgelehnt wurde, tragen Sie bitte ein:
Datum des Wegfalls Datum der Ablehnung

Angaben fiir eine 2. Person

v
v

Familienname Vorname(n)

4 >

Welche Leistung? (siehe oben)

>

Wenn die Leistung beantragt wurde oder bereits bezogen wird, tragen Sie bitte ein:
Datum der Beantragung Datum der Bewilligung

4 >

Wenn die Leistung weggefallen ist oder abgelehnt wurde, tragen Sie bitte ein:
Datum des Wegfalls Datum der Ablehnung

> >
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v

Angaben fiir eine 3. Person

11

i P4 Einnahmen der antragstellenden Person

Familienname Vorname(n)

> >

Welche Leistung? (siche oben)

>

Wenn die Leistung beantragt wurde oder bereits bezogen wird, tragen Sie bitte ein:
Datum der Beantragung Datum der Bewilligung

> >

Wenn die Leistung weggefallen ist oder abgelehnt wurde, tragen Sie bitte ein:
Datum des Wegfalls Datum der Ablehnung

> >

%' Nachweis(e): Bitte reichen Sie vorhandene Bescheide (iber die oben genannten Transferleistungen ein.

Wurden Sie und/oder ein anderes Haushaltsmitglied von einer Transferleistungsbehérde (zum Beispiel Jobcenter,
Sozialamt) aufgefordert, Wohngeld zu beantragen?

l:‘ Nein D Ja

Nachweis(e): Bitte figen Sie das/die Schreiben bei.

Uber welche Einnahmen verfiigen Sie und Ihre Haushaltsmitglieder?

Wichtig zu wissen: Es sind alle Einnahmen (Geld- und Sachleistungen) anzugeben. Machen Sie bitte auch entsprechende
Angaben, wenn zu lhrem Haushalt rechnende Personen keinerlei Einnahmen haben.

Alleinlebende Empfanger/Empfangerinnen von BAf6G und Berufsausbildungsbeihilfe (BAB) sind in der Regel nicht wohn-
geldberechtigt. In diesem Fall empfehlen wir Ihnen, Kontakt mit Ihrer Wohngeldbehérde aufzunehmen, um Ihre Anspruchs-
berechtigung zu klaren. Zu den Beitragen zur Kranken- und Pflegeversicherung sowie zur Renten-/Lebensversicherung
kénnen auch privat gezahlte Beitrage zahlen.

Beispiele fiir die im folgenden abgefragten Turnusangaben sind, monatlich, taglich oder jahrlich.

Bei mehr als 4 weiteren Haushaltsmitgliedern verwenden Sie bitte ein weiteres Blatt.

Beispiele fiir Art der Einnahmen (nicht abschlieBend):

Arbeitslosengeld e Geld von anderen Personen, die nicht zum Haushalt gehtren
Ausbildungsvergiitung (zum Beispiel von den GroBeltern)

Auslandische Einkunfte Krankengeld

BAf6G oder BAB Kurzarbeitergeld

Einkiinfte aus Gewerbebetrieb Renten, Pensionen

Einkiinfte aus Kapitalvermdgen Sachleistungen (zum Beispiel Mittagessen bei den Eltern)
(zum Beispiel Zinsen/Dividenden) Unterhalt/Unterhaltsvorschuss

Einkiinfte aus Land- und Forstwirtschaft Vermietung/Verpachtung

Einkilinfte aus selbststandiger Arbeit Weihnachts- und Urlaubsgeld
Elterngeld/Mutterschaftsgeld Sonstiges (zum Beispiel ehrenamtliche Ttigkeiten)
Gehalt/Lohn (auch bei Nebentatigkeit oder

geringfligiger Beschéftigung, Minijob)

e © o o o o
e © o o e o o o

Familienname Vorname(n)
» >
1. Art der Einnahme bzw. keine Einnahmen Brutto in EUR Turnus
> | 2 4
2. Art der Einnahme Brutto in EUR Turnus
> > >
3. Art der Einnahme Brutto in EUR Turnus
> > >
4. Art der Einnahme Brutto in EUR Turnus
> > >
Werden davon folgende Abgaben gezahlt?

D Steuern D Beitrage zur Renten-/Lebensversicherung D Beitrage zur Kranken- und Pflegeversicherung
Einnahmen des 1. Haushaltsmitgliedes
Familienname Vorname(n)
> >
1. Art der Einnahme bzw. keine Einnahmen Brutto in EUR Turnus
> > 4
2. Art der Einnahme Brutto in EUR Turnus
> > >
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3. Art der Einnahme Brutto in EUR Turnus
> > >
4. Art der Einnahme Brutto in EUR Turnus
> > >
Werden davon folgende Abgaben gezahit?
D Steuern D Beitrage zur Renten-/Lebensversicherung D Beitrage zur Kranken- und Pflegeversicherung

Einnahmen des 2. Haushaltsmitgliedes

Einnahmen des 3. Haushaltsmitgliedes

Familienname Vorname(n)
> >
1. Art der Einnahme bzw. keine Einnahmen Brutto in EUR Turnus
4 > >
2. Art der Einnahme Brutto in EUR Turnus
> > >
3. Art der Einnahme Brutto in EUR Turnus
4 > >
4. Art der Einnahme Brutto in EUR Turnus
4 > >
Werden davon folgende Abgaben gezahlt?

D Steuern D Beitrage zur Renten-/Lebensversicherung |:| Beitrage zur Kranken- und Pflegeversicherung

Familienname Vorname(n)
> |
1. Art der Einnahme bzw. keine Einnahmen Brutto in EUR Turnus
> > 4
2. Art der Einnahme Brutto in EUR Turnus
4 > >
3. Art der Einnahme Brutto in EUR Turnus
> | >
4. Art der Einnahme Brutto in EUR Turnus
> > >
Werden davon folgende Abgaben gezahlt?

D Steuern D Beitrdge zur Renten-/Lebensversicherung ‘—_—] Beitrage zur Kranken- und Pflegeversicherung

Einnahmen des 4. Haushaltsmitgliedes

Familienname Vorname(n)
> >
1. Art der Einnahme bzw. keine Einnahmen Brutto in EUR Turnus
> > >
2. Art der Einnahme Brutto in EUR Turnus
> 4 | 2
3. Art der Einnahme Brutto in EUR Turnus
> > >
4. Art der Einnahme Brutto in EUR Turnus
> > >
Werden davon folgende Abgaben gezahlt?

l—_—' Steuern D Beitrage zur Renten-/Lebensversicherung I:' Beitrage zur Kranken- und Pflegeversicherung

l Nachweis(e): Reichen Sie bitte fiir alle Einnahmen die entsprechenden Nachweise ein (zum Beispiel

Gehaltsbescheinigung, Rentenbescheid).

lhre Freibetrage/Abzugsbetrage

Wichtig zu wissen: Bei der Berechnung Ihres Wohngeldes kann zu Ihren Gunsten berticksichtigt werden, wenn Sie und/

oder ein anderes Haushaltsmitglied
2 e erhohte Werbungskosten haben,

- e eine Schwerbehinderung und/oder einen Pflegegrad haben,

e Unterhalt zahlen.

e Kinderbetreuungskosten haben,

¢ Opfer nationalsozialistischer Verfolgung sind,

Des Weiteren gibt es Freibetrdge, wenn Sie alleine mit Kindern wohnen oder wenn eines oder mehrere Ihrer Kinder eigene
Einnahmen aus Ausbildung oder Beschéftigung (zum Beispiel durch einen Ferienjob) haben oder wenn Sie und/oder ein
anderes Haushaltsmitglied mit Rentenbezug mindestens 33 Jahre an Grundrentenzeiten erreicht haben.
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Anlage zum Wohngeldantrag fiir Haushalte mit mehr als 4 Personen

In der nachfolgenden Tabelle sind von Ihnen alle weiteren Personen (auch Kinder) aufzufiihren,
mit denen Sie gemeinsam in der Wohnung wohnen. Lesen Sie bitte auch den Hinweis zu den
Haushaltsmitgliedern im Antragsvordruck.

Die Einnahmen sind nur fiir die Personen anzugeben, die keine der im Antragsvordruck genannten
Transferleistungen erhalten oder beantragt haben. Tragen Sie bitte alle Einnahmen (auch aus ge-
ringfligiger Beschiftigung) einzeln mit ihrem Bruttobetrag ein (entsprechende Nachweise sind
beizufiigen). Lesen Sie bitte auch die Hinweise zu den Einnahmen im Antragsvordruck.

yA - Angaben fiir das 5. Haushaltsmitglied

Familienname Vorname(n)
> >
Geburtsname Geburtsort (zusatzlich Land, wenn nicht Deutschland)
4 >
Geburtsdatum Staatsangehdrigkeit(en)
4 g
Geschlecht
mannlich weiblich divers keine Angabe
Familienstand (Beispiele siehe Frage 1)
| 2
Verhdltnis zu lhnen (z.B. (Ehe-)Partner/in, (Pflege-)Kind) Erwerbsstatus (Beispiele siehe Frage 1)
» »>

vl PAEinnahmen des 5. Haushaltsmitgliedes

1. Art der Einnahme bzw. keine Einnahmen Brutto in EUR Turnus
> > 4
2. Art der Einnahme Brutto in EUR Turnus
> g »
3. Art der Einnahme Brutto in EUR Turnus
4 .4 »
4. Art der Einnahme Brutto in EUR Turnus
» g >

Werden davon folgende Abgaben gezahlt?

Steuern Beitrage zur Renten-/Lebensversicherung Beitrége zur Kranken- und Pflegeversicherung
Zu 6 LGEELE das 6. Ha z glied
Familienname Vorname(n)
> »>
Geburtsname Geburtsort (zusatzlich Land, wenn nicht Deutschland)
4 >
Geburtsdatum Staatsangehdorigkeit(en)
» >
Geschlecht
mannlich weiblich divers keine Angabe
Familienstand (Beispiele siehe Frage 1)
4
Verhdltnis zu lhnen (z.B. (Ehe-)Partner/in, (Pflege-)Kind) Erwerbsstatus (Beispiele siehe Frage 1)
» >

r{IlPAEinnahmen des 6. Haushaltsmitgliedes

1. Art der Einnahme bzw. keine Einnahmen Brutto in EUR Turnus
> > >
2. Art der Einnahme Brutto in EUR Turnus
> > | 4
3. Art der Einnahme Brutto in EUR Turnus
> > >
4. Art der Einnahme Brutto in EUR Turnus
| 4 g 4

Werden davon folgende Abgaben gezahit?

Steuern Beitrége zur Renten-/Lebensversicherung Beitrége zur Kranken- und Pflegeversicherung




yA-Angaben fiir das 7. Haushaltsmitglied
Familienname

>

Vorname(n)
>

rdllkPAEinnahmen des 7. Haushaltsmitgliedes

Geburtsname Geburtsort (zusatzlich Land, wenn nicht Deutschland)
> >
Geburtsdatum Staatsangehorigkeit(en)
> g
Geschlecht
mannlich weiblich divers keine Angabe
Familienstand (Beispiele siehe Frage 1)
»
Verhiltnis zu Ihnen (z.B. (Ehe-)Partner/in, (Pflege-)Kind) Erwerbsstatus (Beispiele siehe Frage 1)
> >

1. Art der Einnahme bzw. keine Einnahmen Brutto in EUR Turnus
4 > >
2, Art der Einnahme Brutto in EUR Turnus
4 > >
3. Art der Einnahme Brutto in EUR Turnus
> > >
4. Art der Einnahme Brutto in EUR Turnus
4 > >

Werden davon folgende Abgaben gezahlt?

Steuern

Angaben fiir das 8. Haushaltsmitglied
Familienname

Beitrage zur Renten-/Lebensversicherung

Beitrage zur Kranken- und Pflegeversicherung

Vorname(n)

> >
Geburtsname Geburtsort (zusatzlich Land, wenn nicht Deutschland)
4 >
Geburtsdatum Staatsangehdrigkeit(en)
> >
Geschlecht
mannlich weiblich divers keine Angabe

Familienstand (Beispiele siehe Frage 1)

4
Verhiéltnis zu lhnen (z.B. (Ehe-)Partner/in, (Pflege-)Kind) Erwerbsstatus (Beispiele siehe Frage 1)
> >

rdllkAEinnahmen des 8. Haushaltsmitgliedes
1. Art der Einnahme bzw. keine Einnahmen Brutto in EUR Turnus
4 4 4
2. Art der Einnahme Brutto in EUR Turnus
» > >
3. Art der Einnahme Brutto in EUR Turnus
4 g 4
4. Art der Einnahme Brutto in EUR Turnus
> > 4

Werden davon folgende Abgaben gezahit?

>

Steuern Beitrage zur Renten-/Lebensversicherung Beitrage zur Kranken- und Pflegeversicherung
Zu 6 UleElelc das 9. ha 2 glied
Familienname Vorname(n)
> >
Geburtsname Geburtsort (zusatzlich Land, wenn nicht Deutschland)
> >
Geburtsdatum Staatsangehdrigkeit(en)

>




Zu 12

Geschlecht

weiblich

mannlich

divers

keine Angabe

Familienstand (Beispiele siehe Frage 1)
D>

Verhiltnis zu lhnen (z.B. (Ehe-)Partner/in, (Pflege-)Kind)
4

Einnahmen des 9. Haushaltsmitgliedes

Erwerbsstatus (Beispiele siehe Frage 1)
>

1. Art der Einnahme bzw. keine Einnahmen Brutto in EUR Turnus
4 > >
2. Art der Einnahme Brutto in EUR Turnus
> »> >
3. Art der Einnahme Brutto in EUR Turnus
4 > >
4. Art der Einnahme Brutto in EUR Turnus
> > >

Werden davon folgende Abgaben gezahit?

Steuern

Zu 6

Zu 12

ANngape of U = 3 glied

Beitrdge zur Renten-/Lebensversicherung

Beitrage zur Kranken- und Pflegeversicherung

mannlich weiblich

Familienname Vorname(n)

> 4

Geburtsname Geburtsort (zusatzlich Land, wenn nicht Deutschland)
> >

Geburtsdatum Staatsangehorigkeit(en)

> >

Geschlecht

divers

keine Angabe

Familienstand (Beispiele siehe Frage 1)
>

Verhdltnis zu lhnen (z.B. (Ehe-)Partner/in, (Pflege-)Kind)
>

Einnahmen des 10. Haushaltsmitgliedes

Erwerbsstatus (Beispiele siehe Frage 1)
>

1. Art der Einnahme bzw. keine Einnahmen Brutto in EUR Turnus
> g >
2. Art der Einnahme Brutto in EUR Turnus
4 > »
3. Art der Einnahme Brutto in EUR Turnus
> > >
4. Art der Einnahme Brutto in EUR Turnus
4 > >

Werden davon folgende Abgaben gezahlt?

Steuern

Zu 6

A Udpe (d c c U U

Beitrédge zur Renten-/Lebensversicherung

Beitrage zur Kranken- und Pflegeversicherung

mannlich weiblich

Familienname Vorname(n)

4 >

Geburtsname Geburtsort (zusatzlich Land, wenn nicht Deutschland)
4 >

Geburtsdatum Staatsangehdorigkeit(en)

> 4

Geschlecht

divers

keine Angabe

Familienstand (Beispiele siehe Frage 1)
>

Verhiltnis zu lhnen (z.B. (Ehe-)Partner/in, (Pflege-)Kind)
»

Erwerbsstatus (Beispiele siehe Frage 1)
»>











































