Weiterleistungsantrag fir einen Lastenzuschuss nach dem Wohngeldgesetz

Wohngeldnummer / Aktenzeichen Eingangsstempel
>

F lhre persoénlichen Angaben

41 |Familienname Vorname(n)

> |

Geburtsdatum Staatsangehorigkeit(en)
> >

Geschlecht

D mannlich D weiblich D divers ID keine Angabe
Telefonnummer (freiwillig) E-Mail-Adresse (freiwillig)
> >

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

Familienstand

I:l ledig Dverheiratet l:l getrennt lebend EI eingetragene Lebenspartnerschaft

EI geschieden Elverwitwet EI nichteheliche Lebensgemeinschaft
Erwerbsstatus

D Arbeitnehmer/in El Selbstandige/r l:l Auszubildende/r oder Student/in

D Rentner/in oder Pensionar/in EI zurzeit arbeitslos D sonstige Nichterwerbsperson

Angaben zum Haushalt
2 [Erfolgte ein Umzug (auch innerhalb des Hauses)?

EINein D Ja \LVenn ja, wann? (Datum)
Wenn ja, fiillen Sie bitte die folgenden Felder aus:

StrafBBe Hausnummer

> >

Postleitzahl Ort

» »

Nachweis(e): Reichen Sie bitte fir den Umzug einen entsprechenden Nachweis ein (zum Beispiel
Meldebescheinigung, Mietvertrag).

3 |Aus wie vielen Personen besteht Ihr Haushalt?

o Anzahl der Personen
Haushaltsmitglieder: >
Wichtig zu wissen: Haushaltsmitglieder sind alle Personen, die mit Ihnen zusammen in einer Wohnung leben
(Kinder und Erwachsene). Nicht zu Ihrem Haushalt gehéren zum Beispiel Mitbewohner/Mitbewohnerinnen in einer
« ! , |Studenten-WG oder Untermieter/Untermieterinnen. Haushaltsmitglieder mussen 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) zahlen auch dann als

Haushaltsmitglieder, wenn sie beim anderen Elternteil leben, aber in lhrem Haushalt zu mindestens 1/3 betreut

werden. Falls Sie mehr als ein Kind zu einem etwas geringeren Anteil als 1/3 betreuten, dirfen Sie das jlingste

dieser Kinder als Haushaltsmitglieder angeben.

4 \Wohnen noch andere nicht zu lhrem Haushalt gehérende Personen in der Wohnung (z.B.
Untermieter/Untermieterin, Mitbewohner/Mitbewohnerin in einer Wohngemeinschaft)

EI Nein EIJa l:nzahl der Personen
Wenn ja, wer sind diese Personen:

Familienname Vorname(n)

» »

Familienname Vorname(n)

» »

Familienname Vorname(n)

» »




Weiterleistungsantrag fiir einen Lastenzuschuss nach dem Wohngeldgesetz

Erfolgte ein Einzug, ein Auszug, eine Geburt oder ein Todesfall eines
Haushaltsmitglieds?

D Nein D Ja

Wenn ja, fullen Sie bitte die folgenden Felder aus:

. Wann (Datum)
EI Einzug EI Auszug EI Geburt D Todesfall >
Familienname Vorname
> >
Geburtsdatum Staatsangehorigkeit(en)
> >
Geschlecht (siehe Frage 1) Familienstand (siehe Frage 1)
> >
Erwerbsstatus (siehe Frage 1) Beziehungsverhiltnis (z.B. Partnerschaft)
> >

Angaben zur Belastung
Gesamtbelastung:

Betrag in EUR/Monat
>

Haben Sie Fremdmittel fiir den Wohnraum aufzubringen?

D Nein EI Ja

Wenn ja, fullen Sie bitte die folgenden Felder aus:

Angaben fiir ein 1. Fremdmittel

Zweck des Fremdmittels Geber/Geberin
> >
Urspriinglicher Betrag in EUR Aktueller Restbetrag in EUR
| 2 >
Betrag fiir Kapitaldienst in EUR Ende der Laufzeit
> >
Angaben fiir ein 2. Fremdmittel
Zweck des Fremdmittels Geber/Geberin
| 2 >
Urspriinglicher Betrag in EUR Aktueller Restbetrag in EUR
> >
Betrag fiir Kapitaldienst in EUR Ende der Laufzeit
> »
Angaben fiir ein 3. Fremdmittel
Zweck des Fremdmittels Geber/Geberin
> >
Urspriinglicher Betrag in EUR Aktueller Restbetrag in EUR
> >
Betrag fiir Kapitaldienst in EUR Ende der Laufzeit
> >

Wichtig zu wissen: Fremdmittel sind Darlehen, gestundete Restkaufgelder und gestundete 6ffentliche Lasten
des Grundstlicks (zum Beispiel verrentete ErschlieBungsbeitrage). Die Fremdmittel missen fiir den

] Grundstiickserwerb, den Hauserwerb, den Wohnungserwerb, den Bau des Hauses, die Modernisierung des
- O —|Hauses / der Wohnung, die nachtragliche Einrichtung / den nachtraglichen Ausbau einer dem o&ffentlichen Verkehr

dienenden Verkehrsflache oder den nachtraglichen Anschluss an Versorgungs- und Entwasserungsanlagen

bestimmt sein. Darlehen fiir Instandsetzung oder Instandhaltung sind nicht berticksichtigungsfahig. Zum
Kapitaldienst zahlen Zinsen, Tilgung und laufende Nebenleistungen. Laufende Nebenleistungen sind
beispielsweise laufende Verwaltungskostenbeitrage an den Darlehensgeber / die Darlehensgeberin

Wurde ein Fremdmittel durch ein anderes, zum Beispiel zinsglinstigeres Darlehen
ersetzt?

El Nein EI Ja

Wenn ja, fullen Sie bitte die folgenden Felder aus:

Rest des ersetzten Fremdmittels im Zeitpunkt der Ersetzung Eetrag in EUR
Leistungen fir Zinsen, Tilgung und laufende Nebenleistung im Zeitpunkt der Betrag in EUR/Monat
Ersetzung >




Weiterleistungsantrag fiir einen Lastenzuschuss nach dem Wohngeldgesetz

-

Wichtig zu wissen: Mit Ersetzung ist insbesondere eine Umschuldung gemeint. Eine Ersetzung liegt nicht vor,
wenn an die Stelle eines Zwischenfinanzierungsmittels ein Dauerfinanzierungsmittel getreten ist.

9 Zahlen Sie Beitrage fiir Personenversicherungen (zum Beispiel Lebensversicherungen)
oder einen Bausparvertrag, die fiir die Riickzahlung von Fremdmitteln zweckgebunden
sind?

EI Nein EI Ja

Wenn ja, flr welches Fremdmittel und in welcher Hohe?
Fremdmittel Betrag in EUR/Monat
> >

10 Welche weiteren Aufwendungen haben Sie fiir lhren Wohnraum? Weitere Aufwendungen
waren zum Beispiel die Grundsteuer, Verwaltungskosten an Dritte, Erbbauzinsen, laufende
Birgschaftskosten, Nutzungsentgelt, Kosten der eigenstandigen gewerblichen Lieferung von
Warme und Warmwasser ohne Betriebskosten bei Eigentumswohnungen.

D Nein D Ja

Wenn ja, flillen Sie bitte die folgenden Felder aus:
Art der Aufwendung Betrag in EUR/Monat
> >
Art der Aufwendung Betrag in EUR/Monat
> >
Art der Aufwendung Betrag in EUR/Monat
> >
Art der Aufwendung Betrag in EUR/Monat
> >

11 Bekommen Sie und/oder ein anderes Haushaltsmitglied Zuschiisse (zum Beispiel
Baukindergeld, Aufwendungsbeihilfen, Zins- oder Annuitidtszuschiisse) oder andere
Leistungen Dritter (zum Beispiel von dem Arbeitgeber / der Arbeitgeberin oder
Privatperson) zur Aufbringung der Belastung oder haben Sie diese beantragt?

El Nein EI Ja

Wenn ja, von wem und in welcher Hohe?
Von / Beantragt bei Betrag in EUR/Monat
> >

12 Verfugt Ihr Wohnraum iiber (Tief-)Garagen/Stellplatze/Carports?

EI Nein EI Ja

Wenn ja, fullen Sie bitte die folgenden Felder aus:

Angaben zu (Tief-)Garagen Angaben zu Stellplatzen(Carports)

Anzahl Anzahl

> >

Aus einem der vorher genannten Fremdmittel finanziert? Aus einem der vorher genannten Fremdmittel finanziert?
EI Nein EI Ja EI Nein EI Ja

An andere vermietet? An andere vermietet?

l:l Nein l:l Ja EI Nein EI Ja

Wenn ja, wie viele und wie hoch sind die Einnahmen? Wenn ja, wie viele und wie hoch sind die Einnahmen?
Anzahl Betrag in EUR Anzahl Betrag in EUR

> > > >

13 Wird sich die Belastung fiir den Wohnraum in den nachsten 12 Monaten verringern oder

erhohen?
EI Nein l:l Ja, verringern EI Ja, erhéhen
Wenn ja, fullen Sie bitte die folgenden Felder aus:
Art der Belastung Zeitpunkt der Veranderung
> >
Grund der Verdnderung zukiinftiger Betrag in EUR/Monat
> >

Nachweis(e): Reichen Sie bitte zu Angaben der Fragen 7 bis 13 die entsprechenden Nachweise ein.




Weiterleistungsantrag fiir einen Lastenzuschuss nach dem Wohngeldgesetz

. |Welche Einnahmen haben Sie und Ihre Haushaltsmitglieder?

.!' ., |Wichtig zu wissen: Es sind alle Einnahmen (Geld- und Sachleistungen) anzugeben. Machen Sie bitte auch
'@' entsprechende Angaben, wenn zu Ihrem Haushalt rechnende Personen keinerlei Einnahmen haben.
= Beispiele fiir die im Folgenden abgefragten Turnusangaben sind: monatlich, taglich, jahrlich oder einmalig.
Nachweis(e): Reichen Sie bitte fir alle laufenden und einmaligen Einnahmen die entsprechenden Nachweise ein. Zu
den anzugebenden Einnahmen zahlen zum Beispiel auch Einkommen aus geringfligiger Beschaftigung (Minijob) oder
Zinsen und Kapitalertrage. Geben Sie auch alle Einnahmen an, die Sie voraussichtlich innerhalb der nachsten 12
Monate zusatzlich noch erhalten (z.B. Weihnachtsgeld, Urlaubsgeld). Sie kdnnen fir diese Einnahmen den Betrag der
letzten Auszahlung eintragen. Beruflich veranlasste Kosten, sogenannte Werbungskosten und Aufwendungen fiir

Kinderbetreuungskosten, konnen bei Nachweis berticksichtigt werden.
Weitere Beispiele fiir Nachweis(e): Verdienstabrechnungen/Verdienstbescheinigung(en) der letzten 12 Monate,
Rentenanpassungsmitteilung, Nachweis ber Erfullung der Grundrentenzeiten, Unterhalt, Arbeitslosengeld, Birgergeld,
Kinderzuschlag, BAf6G, BAB, Elterngeld, Kapitalertrage usw.

Bei weiteren Einnahmen verwenden Sie bitte ein weiteres Blatt.

14 d e der Pe 0 aie O geld pbead a0 O
Familienname Vorname(n)
| 4 | 4
1. Art der Einnahme Brutto in EUR Turnus
| 4 > >
2. Art der Einnahme Brutto in EUR Turnus
| 4 > >
3. Art der Einnahme Brutto in EUR Turnus
> > >

EI Steuern

[

Werden von den Einnahmen folgende Abgaben geleistet?

Beitrage zur Renten-
/Lebensversicherung

Einnahmen des 1. Haushaltsmitglieds

EI Beitrédge zur Kranken- und
Pflegeversicherung

Familienname Vorname(n)

| 4 | 4

1. Art der Einnahme Brutto in EUR Turnus
| 4 > >

2. Art der Einnahme Brutto in EUR Turnus
| 4 > >

3. Art der Einnahme Brutto in EUR Turnus
| 4 > >

EI Steuern

u

Werden davon folgende Abgaben geleistet?

Beitrage zur Renten-
/Lebensversicherung

Einnahmen des 2. Haushaltsmitglieds

D Beitrédge zur Kranken- und
Pflegeversicherung

Familienname Vorname(n)

| 4 | 4

1. Art der Einnahme Brutto in EUR Turnus
| 4 > >

2. Art der Einnahme Brutto in EUR Turnus
| 4 > >

Werden davon folgende Abgaben geleistet?
E] Steuern EI Beitrage zur Renten- I:I Beitrage zur Kranken- und

/Lebensversicherung Pflegeversicherung
Weitere Angaben

15 [Hatten Sie und/oder ein anderes Haushaltsmitglied in den letzten 12 Monaten einmalige
Einnahmen (z. B. einmalige Unterhaltszahlungen, Rentennachzahlungen, Versicherungsleistungen und

Abfindungen) oder sind solche einmaligen Einnahmen in den nidchsten 12 Monaten zu erwarten?
EI Nein EI Ja

Wenn ja, fiillen Sie bitte die folgenden Felder aus:

Familienname Vorname

> >

Art der einmaligen Einnahme(n)

>

Datum der Zahlung Hohe in EUR/Monat
>

>




Weiterleistungsantrag fiir einen Lastenzuschuss nach dem Wohngeldgesetz

16

Beziehen Sie oder ein weiteres Haushaltsmitglied eine andere staatliche Leistung (z.B.
Biirgergeld -SGB I, Hilfe zum Lebensunterhalt -SGB XIl, Berufsausbildungsbeihilfe,
BAf6G, Unterhaltsvorschuss) oder ist eine solche Leistung beantragt?

EI Nein EI Ja

Wenn ja, wer bezieht welche Leistung oder hat eine Leistung beantragt?

Angaben fir eine 1. Person

Familienname Vorname

> >

Bezeichnung der Leistung Hohe in EUR/Monat
> | 2

Familienname Vorname

> | 2

Bezeichnung der Leistung Hohe in EUR/Monat
> | 2

17

Werden sich die Einnahmen bei lhnen und/oder einem anderen Haushaltsmitglied
in den nachsten 12 Monaten verringern oder erhéhen?
(z. B. wegen Arbeitsaufnahme, Antrag auf Rente, Sozialhilfe oder Versicherungsleistung)

D Nein EI Ja, verringern EI Ja, erhéhen

Wenn ja, fullen Sie bitte die folgenden Felder aus (Brutto-Einnahmen ggf. geschatzt):

Familienname Vorname

> >

Einnahmeart Zeitpunkt der Veranderung

> >

Grund der Verdnderung zukiinftige Brutto-Einnahmen in EUR/Monat
> | 2

18

Haben Sie und/oder ein anderes Haushaltsmitglied einen Anspruch auf Unterhalt, der
noch nicht durchgesetzt werden konnte?
D Nein D Ja
Wenn ja, fur welche Person?
Familienname Vorname
’ >

19

Werden von lhnen oder einem Haushaltsmitglied Kinderbetreuungskosten entrichtet?

] Nein ] Ja

Wenn ja, wer zahlt welche Kinderbetreuungskosten in welcher Héhe?

Familienname Vorname

> >

Art der Kinderbetreuungskosten Betreuungskosten in EUR
> >

» ' » [Bitte kldren Sie, ob Sie sich bei Bezug von Wohngeld vom Elternbeitrag befreien lassen kénnen.
Wichtig zu wissen: Aufwendungen fir Kinderbetreuungskosten sind beispielsweise Aufwendungen fir
Kinderpflegepersonal (sog. Tagesmiitter oder Tagesvater, Kindergarten und Kindertagessstatten). Keine
Aufwendungen fiir Kinderbetreuungskosten sind beispielsweise Schulgeld oder Essensgeld.

1 O:

20

Zahlen Sie oder ein weiteres Haushaltsmitglied seit der letzten Antragstellung erstmalig
auf Grund einer gesetzlichen Verpflichtung laufend Unterhalt oder hat sich eine laufende
Zahlung einer Unterhaltsverpflichtung geandert?

l:l Nein EI Ja

Wenn ja, geben Sie bitte an, wer Unterhalt zahlt:
Familienname Vorname
| 2 >

Fir wen und in welcher Hohe wird Unterhalt gezahlt:
Familienname Vorname
> >
Geburtsdatum
>
Beziehungsverhaltnis (z.B. Kind) Hohe des Unterhalts in EUR/Monat

> >




Weiterleistungsantrag fiir einen Lastenzuschuss nach dem Wohngeldgesetz

21|Wurde bei Ihnen oder einem weiterem Haushaltsmitglied seit der letzten Antragsstellung
o eine Schwerbehinderung mit einem Grad der Behinderung von 100 oder
¢ von unter 100 bei Pflegebediirftigkeit und gleichzeitiger hauslicher oder
teilstationarer Pflege oder Kurzzeitpflege (§14 SGB Xl)
festgestellt?

D Nein EI Ja

Wenn ja, welche Person:

Familienname Vorname

> >

Schwerbehinderung (Grad der Behinderung) Pflegegrad

> >

sofern zutreffend: Art der Pflege (z.B. hauslich, teilstationar, Kurzzeitpflege)
>

22|Haben sich seit der letzten Antragstellung bei Ihnen und/oder einem anderen
Haushaltsmitglied die Vermodgensverhaltnisse geandert und wird ein Gesamtvermoégen
von 60.000 EUR fiir Sie plus 30.000 EUR pro weiterem Haushaltsmitglied tiberschritten?
Héhe des Vermdgens in EUR (circa)

l:l Nein El Ja >

N Wichtig zu wissen: Die Summe der Vermdgenswerte ergibt sich aus Immobilien, Grundbesitz (auch im Ausland),
= {Cr) = | Geldvermdgen, Forderungen und sonstige Rechte, Wertgegenstande, bewegliche Sachen (zum Beispiel Auto,
= Schmuck), sonstige Vermogenswerte (zum Beispiel: Bausparvertrag, Lebensversicherung).

Nachweis(e): Haben Sie Fragen in den Ziffern 15 — 22 mit Ja beantwortet, reichen Sie bitte einen entsprechenden

Nachweis ein. Bei weiteren Personen verwenden Sie bitte ein weiteres Blatt.

23|Hat sich Ihre Bankverbindung fiir die Uberweisung des Wohngeldes geéndert?
EI Nein l:l Ja

Wenn ja, flillen Sie bitte die folgenden Felder aus:

Name (Empféangerin / Empfanger) Vorname (Empféangerin / Empfanger)
> >

Bank IBAN

> >

Wichtige Hinweise

e Mit lhrer Unterschrift bestatigen Sie, dass alle Angaben in diesem Antrag, insbesondere zu den Einnahmen der
Haushaltsmitglieder, richtig und vollstéindig sind. Sie miissen der Wohngeldbehérde alle Anderungen zum Antrag
mitteilen, die lhnen nach Antragstellung bekannt werden (z.B., wenn Sie umziehen, Haushaltsmitglieder ausziehen oder
sich deren oder lhre Einnahmen andern).

. lhre Angaben werden mit anderen Behorden abgeglichen (z.B. ob es noch Einkiinfte aus einem Minijob gibt, ob ein
Haushaltsmitglied Biirgergeld erhilt, ob Sie und lhre Haushaltsmitglieder in der Wohnung gemeldet sind).

e Wenn lhre Angaben falsch sind, Angaben verschwiegen wurden oder Anderungen nicht mitgeteilt werden, kénnen Sie
damit eine Ordnungswidrigkeit (GeldbuBe bis zu 2.000 EUR) oder sogar eine Straftat (z.B. Betrug) begehen.

. lhre Daten werden automatisiert verarbeitet und auch anonymisiert fiir die Wohngeldstatistik verwendet.

e Kontoausziige kénnen hinsichtlich héchstpersonlicher Zwecke der Uberweisung geschwiirzt werden (zum Beispiel:
Zahlungen an politische Parteien, Gewerkschaften und Religionsgemeinschaften), aber nicht hinsichtlich des Betrags.

. Bitte lesen Sie die Hinweise zum Datenschutz durch.

24 I:l Ich bin damit einverstanden, dass meine eingereichten Kontoausziige zu den Akten genommen werden.

Hiermit bestétige ich, dass ich die oben ausgefiihrten wichtigen Hinweise zur Kenntnis genommen habe.

Unterschrift der antragstellenden Person Unterschrift des/ der Bevollméachtigter/Bevollmachtigte bzw.
gesetzlicher Vertreter / gesetzliche Vertreterin

| 4 2
Ort, Datum Ort, Datum
| 4 | 4

Nachweis(e): Wird der Antrag von einem Betreuer / einer Betreuerin oder einem Bevollmachtigten / einer
Bevollmachtigten unterschrieben, reichen Sie bitte eine Betreuungsurkunde oder Vollmacht, sofern diese noch nicht
vorliegt, ein
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