Kreisausschuss des

Landkreises Marburg-Biedenkopf
Fachbereich Familie, Jugend und Soziales
Fachdienst Jugendférderung

Im Lichtenholz 60

35043 Marburg

Vor- und Nachname

StralRe

PLZ, Ort

E-Mail / Telefon

ANTRAG
auf ErmafRigung des Teilnahmebeitrages

Unser Kind ist / Unsere Kinder sind zu folgenden Veranstaltungen angemeldet:

Vor- und Nachname Geburtsdatum

Titel d. Veranstaltung

Zeitraum von - bis

Ich beziehe/Wir beziehen Sozialleistungen:

Ja - Bitte tragen Sie auf dem Antrag die aktuelle Bankverbindung ein und reichen ihn unter-
schrieben mit einer Kopie des aktuellen Bescheides Uiber den Bezug von Sozialleistungen
(bspw. Blrgergeld, Sozialhilfe, Wohngeld, Kinderzuschlag oder Leistungen nach dem Asyl-

bewerberleistungsgesetz) ein.

Nein - Bitte den Antrag vollstandig ausfiillen und mit den erforderlichen Nachweisen

einreichen.

Zur Berechnung einer TeilnahmebeitragserméRigung mache ich/machen wir folgende Angaben:

In meinem/unserem Haushalt leben:

Name, Vorname Geburtsdatum Eigenes Einkommen
ja nein
ja nein
ja nein
ja nein
ja nein
ja nein

bitte wenden




-2-

Angaben zum Einkommen aller Familienmitglieder Nachweise
Einkommen aus nicht selbststandiger Arbeit (netto) Yerdlens_tbesche|n|gung €
Uber drei Monate
Arbeitslosengeld (Leistungen nach SGB Ill) Kopie Bescheid €
Kindergeld Kopie Bescheid €
Elterngeld Kopie Bescheid €
. o Kopie Kontoauszug €
Unterhaltsleistungen von Angehdrigen bzw. Kopie Bescheid
Renten (u. a. LVA, BfA, Betriebsrenten, Versorgungsbeziige Kopie Bescheid €
usw.)
Sonstige Einkinfte (z. B. Ausbildungsvergitung, Mieten, Nachweis €
Pachten, Zinsen usw.)
Leistungen aus dem Bildungs- und Teilhabepaket Nachweis €
Einkommen insgesamt €
Ausgaben
Kaltmiete (ohne Heizung, Strom etc.) Nachweis €
Fahrtkosten zur Arbeitsstatte mit dem eigenen PKW Nachweis €
(Angaben der einfachen Fahrtstrecke zwischen Wohnung
und Arbeitsstatte) oder mit 6ffentlichen Verkehrsmit-
teln (Hohe der Fahrtkosten und Anzahl der Tage)
Besondere Belastungen (z. B. Kindergartenbeitrage, Nachweis €
Versicherungsbeitrage wie Hausrat, Haftplicht, Brand-
schutz etc.)
Abtragszahlungen fir Wohnungseigentum Nachweis / Bescheid €
(Zinsbelastung ohne Tilgung / Abgaben Miill, Wasser, Ka-
nal, Grundsteuer)
Sonstige Ausgaben (z. B. Beitrdge an Berufsverbande, Nachweis €
Ausgaben fur Arbeitsmittel — Kleidung o. &.)
Meine/Unsere aktuelle Bankverbindung lautet:
Kontoinhaber*in
IBAN
Ich versichere, dass die Angaben vollstandig sind und in allen Teilen der Wahrheit entsprechen.
Ort, Datum Unterschrift Antragsteller*in
Wird von der Jugendférderung ausgefullt:
Grundbedarf / Haushaltsvorstand €
Haushaltsangehdrige (HA) zzgl. Familienzuschlag €
Unterkunftsbedarf (Kaltmiete ohne Heizung, Strom, etc.) €
Einkommensgrenze €
abzuglich Einkommen €
Uber-/ Unterschreitung €
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