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Anlage Einkommen und Vermoégen zum Antrag von

Region Hannover

Name, Vorname:

geb.:

Einkommen

Art des Einkommens

Antragstellende Person

Geme

Ehepartner/-in, Lebens-
partner/-in, Partner/-in
eheahnlicher oder lebens-
partnerschaftsahnlicher

inschaft

Verfugten Sie im Vorvorjahr tber
einkommenssteuerpflichtige Einklinfte?

(Bitte den Steuerbescheid des Vorvorjahres vorlegen!)

— aus Land- und Forstwirtschaft

[]Ja

[ ] Nein

[]Ja

[ ] Nein

— aus Gewerbebetrieb

[]Ja

[ ] Nein

[]Ja

[ ] Nein

— aus selbstandiger Arbeit

[]Ja

[ ] Nein

[]Ja

[ ] Nein

— aus nichtselbstandiger Arbeit

[]Ja

[ ] Nein

[]Ja

[ ] Nein

— aus Kapitalvermdgen

[]Ja

[ ] Nein

[]Ja

[ ] Nein

— aus Vermietung/Verpachtung

[]Ja

[ ] Nein

[]Ja

[ ] Nein

— aus sonstigen Einklnften

[]Ja

[ ] Nein

[]Ja

[ ] Nein

Verfligten Sie im Vorvorjahr
Uber Renteneinkiinfte?

(Bitte legen Sie Nachweise zur Bruttorente des

Vorvorjahres vor!)

Weichen lhre aktuellen Einkiinfte erheblich
von den Einkiinften des Vorvorjahres ab?

(Bitte legen Sie auch lhre aktuellen Einkommens-

nachweise vorl)

(z.B. Aufnahme/Beendigung einer
Erwerbstatigkeit, Anderung des
Stundenumfangs, Renteneintritt)

[]Ja

[ ] Nein

[]Ja

[ ] Nein

Beziehen Sie derzeit Leistungen zum
Lebensunterhalt?

(Bitte entsprechenden Nach

weis vorlegen!)

— nach dem Zwolften Buch
Sozialgesetzbuch (SGB XlI)

[]Ja

[ ] Nein

[]Ja

[ ] Nein

— nach dem Zweiten Buch
Sozialgesetzbuch (SGB 1)

[]Ja

[ ] Nein

[]Ja

[ ] Nein

— nach § 27a Bundesversorgungs-
gesetz (BVerG)

[]Ja

[ ] Nein

[]Ja

[ ] Nein

Unterhalt

Angaben zur Mutter

Name, Vorname

Anschrift

Angaben zum Vater

Name, Vorname

Anschrift

Angaben Kinder

Name, Vorname

Anschrift




Angaben Kinder

Name, Vorname

Anschrift

Name, Vorname

Anschrift

Vermogen

1. Es sind séamtliche Vermbgenswerte, auch geringfugige oder im Ausland befindliche anzugeben.
Die untenstehende Aufzahlung ist nicht abschlieRend.

2. Bitte legen Sie Ihre Vermégensnachweise vor, (z.B. Sparblicher, Kontoauszlige,
Versicherungsscheine, Kraftfahrzeugscheine).

Bargeld []ja [ ] nein
Girokonten []ja [ ] nein
Sparguthaben []ja [ ] nein
Bausparvertrage [] ja [] nein
Wertpapiere, Aktien, Depotkonten oder Fonds |:| ja |:| nein
Lebensversicherungen [] ja [] nein
Sterbeversicherungen oder Bestattungsvorsorgevertrage |:| ja |:| nein
Haus- und Wohneigentum (auch im Ausland) []ja [] nein
Sonstiger Grundbesitz (auch im Ausland) [] ja [] nein
Kraftfahrzeuge []ja [ ] nein
Private Altersvorsorge (z.B. Riester-Rente) [:| ja [:| nein
Anspriiche aus Ubertragungsvertragen (z.B. Wohn-, Altenrecht, NieRbrauch) |:| ja |:| nein
Erbanspriiche [] ja [] nein
Sonstiges Vermdgen [] ja [] nein
Haben Sie Vermogenswerte (sowohl Sparvermdgen als auch Haus- und Grundbesitz) in den letzten

10 Jahren veraullert, Gbergeben oder verschenkt?

[]ja Welche: [ ] nein

An wen:

[ ] Ich erklére ausdriicklich, kein Vermégen zu haben.

Erklarung:

Ich versichere, dass die in dem vorstehenden Antragsbogen von mir gemachten Angaben in allen Punkten
der Wahrheit entsprechen.

Mir ist bekannt, dass falsche Angaben sowie das Verschweigen von Anderungen in den Familienverhaltnis-
sen (Sterbefalle, Wegzug aus dem Haushalt usw.) oder das Verschweigen irgendeines Einkommens oder
Vermogens auch meiner Familienangehorigen, die sofortige Entziehung der Eingliederungshilfe, die Rick-
zahlung der zu Unrecht bezogenen Leistungen und die Strafverfolgung wegen Betruges bzw. Betrugsversu-
ches zur Folge haben kann.

Ich weiB, dass ich nach § 60 Sozialgesetzbuch - Allgemeiner Teil - jede Anderung der Familien-, Einkom-
mens- und Vermogensverhaltnisse unaufgefordert und unverziglich dem Trager der Eingliederungshilfe mit-
teilen muss solange mir oder meinen anspruchsberechtigten Angehérigen Leistungen der Eingliederungs-
hilfe gezahlt wird. Ebenso bin ich verpflichtet, jeden Wohnungswechsel dem Trager der Eingliederungshilfe,
soweit moglich, vorher zu melden.

Ort, Datum Unterschrift
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