Landkreis Oberhavel
Dezernat Ill — Arbeit und Soziales

. . 7 a rekt ardver!
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16515 Oranienburg
Erganzende Angaben
zum Antrag auf Leistungen nach dem Unterhaltsvorschussgesetz (UhVorschG)
fur Kinder zwischen 12 und 17 Jahre

Name, Vorname des Kindes:
Geburtsdatum des Kindes:
ABSCHNITT I

i bitte aktuellen Leistungsbescheid mit Berech-
Beziehen Sie oder lhr vorgenanntes Kind Leistungen nach nungsbogen beifugen
dem Zweiten Buch Sozialgesetzbuch (SGB II)? [Cnein
ABSCHNITT II:

Oja bitte Schulbescheinigung ab dem 15. Lebens-

jahr beifigen
Besucht Ihr Kind eine allgemeinbildende Schule? ) E

[Onein

Wenn nein, geben Sie bitte an, tiber welche Einkiinfte Ihr Kind derzeit verfuigt (auRer Kindergeld) und reichen Sie aktuelle
Nachweise hiertber ein.

. . Ausbildungsbetrieb/Bildungstrager/Leistungstréager Zeitraum der Ausbildung netto
Ausbildungsvergiitung

Behorde seit Héhe
Kinderwohngeld

Jugendfreiwilligendienst Art des Freiwilligendienstes Zeitraum des Dienstes Leistungshdhe
(freiwilliges soziales
Jahr/freiwilliges 6kologisches

Jahr), Bundesfreiwilligen-
dienst oder Ahnliches

Arbeitgeber unbefristet/befristet bis netto
Arbeitsverdienst

. " Art Nettohdhe
Einkinfte aus Vermdgen

(Einnahmen aus Vermie-
tung/Verpachtung, aus Kapitalver-
mogen)

Sonstiges Art/Leistungstrager Zeitraum Nettohthe
(z. B. Sozialleistungen, Halbwai-
senrente, Einklnfte aus Land- und
Forstwirtschaft, selbststéandiger
Tatigkeit

Abschnitt Il (Abzuge):

Werbungskosten: [ nein
Oija Art: Hohe:

Ich versichere, dass ich wahrheitsgemafe und vollstindige Angaben gemacht habe.

Ort, Datum Unterschrift




