Anlage Einkommen und Vermogen LANDKREIS HEILBRONN

Name, Vorname: Geburtsdatum:

1. Einkommen

Ehepartner/-in,
Lebenspartner/-in,
Partner/-in ehedhnlicher
oder lebens-
partnerschaftsahnlicher
Gemeinschaft

Art des Einkommens Antragsteller/-in

Verfugten Sie im Vorvorjahr tber

einkommenssteuerpflichtige Einkiinfte? (Bitte den Steuerbescheid des Vorvorjahres vorlegen.)

- aus nichtselbststandiger Arbeit O Ja O Nein O Ja O Nein
- aus Gewerbebetrieb O Ja O Nein O Ja 0 Nein
- aus selbststandiger Arbeit O Ja O Nein O Ja 1 Nein
- aus Land- und Forstwirtschaft O Ja O Nein O Ja [0 Nein
- aus Kapitalvermdgen O Ja O Nein O Ja 0 Nein
- aus Vermietung/Verpachtung O Ja O Nein O Ja 0 Nein
- aus sonstigen Einkinften O Ja O Nein O Ja 0 Nein
Verfugten Sie im Vorvorjahr O Ja O Nein 0O Ja O Nein
Uber Renteneinkiinfte?

(Bitte legen Sie Nachweise zur Bruttorente des

Vorvorjahres vor!)

Weichen die aktuellen Einklinfte
erheblich von den Einkiinften des (Bitte legen Sie aktuelle Einkommensnachweise vor.)
Vorvorjahres ab?

(z.B. Aufnahme/Beendigung einer
Erwerbstatigkeit, Anderung des O Ja O Nein O Ja 0 Nein
Stundenumfangs, Renteneintritt)

Beziehen Sie derzeit Leistungen zum

Bitte entsprechenden Nachweis vorlegen.
Lebensunterhalt ( p gen.)

- nach dem Zwéolften Buch . .
Sozialgesetzbuch (SGB XIl) O Ja L Nein O Ja L Nein

- nach dem Zweiten Buch . .
Sozialgesetzbuch (SGB 1) O Ja O Nein 0 Ja L Nein

- (nsaég)dem Sozialen Entschadigungsrecht O Ja 0 Nein O Ja 0 Nein




2. Vermaogen

Hinweise:

1. Es sind samtliche Vermdgenswerte, auch geringfiigige oder im Ausland befindliche anzugeben.

2. Die untenstehende Aufzahlung ist nicht abschlieRend.

3. Bitte legen Sie Nachweise Uber das Vermdégen vor (z.B. Grundbuchauszug, Sparbuicher, Kontoausziige,
Versicherungsscheine, Kraftfahrzeugschein, etc.).

4. Kopien von Kontoausziigen: Sie haben die Mdglichkeit, Empfanger und Verwendungszweck von Soll-Buchungen, die
keinen Bezug zu Ihrer Eingliederungshilfeleistung haben (z.B. Beitrdge an Parteien, Gewerkschaften, religiose
Vereinigungen, etc.), auf den Kopien Ihrer Kontoauszige zu schwérzen. Nicht schwéarzen dirfen Sie sdmtliche Angaben zu
Haben-Buchungen, Kontostande (Saldo am Ende des Auszuges) und alle Soll-Buchungen, die von diesem Gesetz betroffen
sind (z.B. Zahlungen fiir Versicherungsbeitrage, Ubertrage auf andere eigene Konten).

Bargeld O Ja O Nein
Girokonten O Ja O Nein
Zahlungsdienste wie z.B. Paypal, GooglePay, ApplePay O Ja O Nein
Sparguthaben O Ja O Nein
Bausparvertrage O Ja O Nein
Wertpapiere, Aktien, Depotkonten oder Fonds O Ja O Nein
Lebensversicherungen O Ja O Nein
Sterbeversicherungen oder Bestattungsvorsorgevertrage O Ja O Nein
Haus- und Wohneigentum (auch im Ausland) O Ja O Nein
Sonstiger Grundbesitz (auch im Ausland) O Ja O Nein
Kraftfahrzeuge O Ja O Nein
Private Altersvorsorge (z.B. Riester-Rente) O Ja O Nein
Anspriiche aus Ubertragungsvertragen (z.B. Wohn-, Altenrecht, NieRbrauch) O Ja O Nein
Erbanspriiche O Ja O Nein
Sonstiges Vermodgen O Ja O Nein

Wurden Vermdgenswerte (sowohl Sparvermdgen als auch Haus- und Grundbesitz)
in den letzten 10 Jahren veraufRert, Ubergeben oder verschenkt?

O Nein

O Ja
(Welche Vermodgenswerte? An wen?)

[1 Ich erklare ausdriicklich, kein Vermégen zu haben.

Erklarung:

Ich versichere, dass die von mir gemachten Angaben in allen Punkten der Wahrheit entsprechen.
Mir ist bekannt, dass falsche Angaben sowie das Verschweigen von Anderungen in den
Familienverhéltnissen (Sterbefalle, Wegzug aus dem Haushalt usw.) oder das Verschweigen
irgendeines Einkommens oder Vermdgens auch meiner Familienangehdérigen, die sofortige
Entziehung der Eingliederungshilfe, die Rickzahlung der zu Unrecht bezogenen Leistungen und die
Strafverfolgung wegen Betruges bzw. Betrugsversuches zur Folge haben kann.

Ich weiR, dass ich nach § 60 Sozialgesetzbuch — Allgemeiner Teil — jede Anderung der Familien-,
Einkommens- und Vermdgensverhaltnisse unaufgefordert und unverzuglich dem Trager der
Eingliederungshilfe mitteilen muss solange mir oder meinen anspruchsberechtigten Angehdrigen
Leistungen der Eingliederungshilfe gezahlt wird. Ebenso bin ich verpflichtet, jeden
Wohnungswechsel dem Tréager der Eingliederungshilfe, soweit moglich, vorher zu melden.

Ort, Datum Unterschrift




