Aktenzeichen Familienname, Vorname des Kindes, Geburtsdatum

512.1/

Fir eventuelle Nachfragen bitte ausfillen:

Telefonnummer E-Mail

Pflichtauskiinfte:

Personliche Angaben
Familienname, Vorname (ggf. Geburtsname) Geburtsdatum und -ort

Anschrift (StralRe, Hausnummer, PLZ, Wohnort)

Arbeitgeber (Name und Anschrift)

Angaben Uber Einkommen

Einkommen aus nicht selbstéandiger Tatigkeit Nach Abzug von Sozialversicherung und Steuern

vom Vorjahr; jahrlich brutto: vom Vorjahr; jahrlich netto:

Weihnachtsgeld, Urlaubsgeld im Vorjahr Tantiemen und andere Sonderzuwendungen im Vorjahr
brutto jahrlich: netto jahrlich : brutto jahrlich: netto jahrlich:
Einkommen aus Gewerbebetrieb Einkommen aus selbstiandiger Tatigkeit

vom Vorjahr; steuerlicher Gewinn: vom Vorjahr; steuerlicher Gewinn:

Einkommen aus Vermietung und Verpachtung

Vom Vorjahr; steuerlicher Gewinn:
Rente, Ruhegeld, Pension oder @hnliche Beziige
Art; zahlende Stelle und Aktenzeichen: vom Vorjahr; jahrlich:

Sonst. Einkommen (z.B. Leistungen d. Arbeitsamtes, Krankengeld, SGB Il, Einnahmen a. Vermégen/ Zinsertrage)
Einkommensart (ggf. zahlende Stelle und Aktenzeichen) vom Vorjahr; jahrlich:

Einkommensart (ggf. zahlende Stelle und Aktenzeichen) vom Vorjahr; jahrlich:

Ich habe im Vorjahr kein eigenes Einkommen erzielt.
Mein Lebensunterhalt wurde sichergestellt durch (z.B. den Ehepartner):

WICHTIGER HINWEIS:
Vorgenannte Einkiinfte sind durch Belege (z. B. Jahresverdienstbescheinigungen,
Rentenbescheide, Steuerbescheid usw.) aus dem Kalenderjahr 2022 nachzuweisen.

Freiwillige Auskunfte:

Name, Vorname Geburtsdatum Verwandtschaftsverh. wenn aulerhalb des Haushaltes: Anschrift

Angaben Uber das/die Kind/er (eheliche und nichteheliche) *

Familienname, Vorname Geburtsdatum Ausbildung wenn aulerhalb des Haushaltes: Héhe der
Unterhaltszahlung

Bitte Belege Uber Unterhaltszahlungen bzw. Schulbesuch bei volljghrigen Kindern beifligen.




-2-

Angaben Uber den/die Ehegatten/Ehegattin / Lebenspartner/in *

Name, Vorname (ggf. Geburtsdatum)

Beruf Einkommen aus Berufstatigkeit anderes Einkommen

Einkommen des Kindes / der Kinder

|:| Halbwaisen-/Waisenrente

monatlich: Vornamen des Kindes / der Kinder

Rententrager Rentenzeichen aus der Rentenversicherung des
|:| BAB /| BAFOG / ABG Vorname des Kindes/der Kinder

monatlich:
|:| Arbeits-/Lehrvergiitung von

monatlich:

I:l Vermogen des Kindes:

Angaben Uber Vermdgen (Einnahmen daraus geben Sie bitte unter Abschnitt — Angaben (iber Einkommen — an)
Haus-, Wohnungs- und Grundbesitz Bezeichnung der Lage

Sonstiges Vermdgen (Wertpapiere, Sparguthaben usw.) Bezeichnung und Wert

Aufenthaltsverhaltnisse des/der o. g. Kindes/Kinder bis zur Antragstellung (in den letzten sechs Monaten)

Derzeitige Ausbildung des Kindes/der Kinder *

Ausbildungsstelle/Schule und Klasse

Krankenversicherung des Kindes/der Kinder

Kindergeld

Kindergeldnummer:

das Kindergeld wird gezahlt an den folgenden Kindergeldberechtigten/die Kindergeldberechtigte:

Familienkasse:

in Héhe von monatlich:

fur die nachfolgenden Kinder:

Ich habe diese Angaben nach bestem Wissen gemacht. Ich bin auch damit einverstanden, dass das Finanzamt
Auskunft entsprechend § 21 Abs. 4 Zehntes Buch des Sozialgesetzbuches erteilt.

Ort, Datum und Unterschrift

HINWEIS:

Die Auskinfte, die Sie mir in diesen Fragen geben, unterliegen dem Schutz personenbezogener Daten / dem Schutz
der Sozialdaten nach Kapitel 4 Achtes Buch des Sozialgesetzbuches / nach Kapitel 2 Zehntes Buch des
Sozialgesetzbuches.

Alle mit * gekennzeichneten Angaben sind freiwillig. Ich weise aber darauf hin, dass
fehlende freiwillige Angaben, die ggf. zu einem geringeren Kostenbeitrag filhren kénnten,
nicht beriicksichtigt werden kénnen.



