Antrag auf Einzelfallhilfe

o

BURGERSTIFTUNG

Fir eine Unterstlitzung durch die Stiftung mochten wir Sie bitten, folgende Fragen zu beantworten bzw. anzukreuzen:

1. Angaben zur Person

Angaben zur antragstellenden Person

Ehe-/Lebenspartner

Name:

Vorname

Geburtsdatum:

Geburtsort:

Staatsangehorigkeit:

Familienstand:

Strale:

PLZ, Ort:

Telefon:

E-Mail:

Schwerbehinderung:

GdB

GdB

Merkzeichen

Pflegebediirftig:

Grad

Grad

Ausbildung/Beruf:

Arbeitgeber:

Rentner:

seit

seit

2. Weitere Angaben

Antragsteller (oder vertretungsberechtigte Person)

Name, Vorname

Institution/Einrichtung

Kontaktdaten

. Weitere Personen und Kinder im Haushalt

Gesamtzahl

Name:

2)

3)

Vorname:

Geburtsdatum:

Geburtsort:

Familienstand:

Verwandtschaftsverhaltnis:

Beruf:

4. Finanzielle Situation
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Folgende Bescheide liegen vor:

Sozialhilfebescheid [ | Schwerbehindertenausweis 1 GdB
Burgergeld-/Jobcenter-Bescheid O | Pflegebediirftigkeit Grad

Bescheid n. d. Asylbewerberleistungsgesetz [0 Jugendhilfe O
Grundsicherung im Alter O Wohngeld
Die Bescheide liegen als Kopie vor O | Kinderzuschlag (=]
Sollte keiner der Bescheide vorliegen, bitte Zusatzformular zur finanziellen Situation ausfiillen.

5. Beschreibung der Situation

Beschreibung der zu férdernden MaRnahme
Begriindung, warum diese MaRnahme notwendig ist und gefordert werden soll

Kosten der MalRnahme €
Eigenanteil €
Weitere Fordergelder €
Beantragte Fordergelder €

6. Meine Bankverbindung

Bankinstitut:

Kontoinhaber:

= I T A

7. Es wurden weitere Forderantrage bei folgenden Organisationen gestellt:

O Nein O Ja, wenn ja, bei welchen?

8. Bitte ankreuzen (eine Bearbeitung des Antrages ist ansonsten nicht moglich)
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O Hiermit bestatige ich, dass alle Angaben nach bestem Wissen und Gewissen erfolgten. Ich bin mir
bewusst, dass falsche Angaben oder bewusstes Weglassen wichtiger Tatbestéande die
Ruckforderung bereits bewilligter Mittel zur Folge haben. Die Stiftung behalt sich fur diesen Fall
weitere rechtliche Schritte vor.

I Ich versichere, dass erhaltene Stiftungsgelder nur fiir den beantragten Zweck verwendet, Belege
aufbewahrt und der Stiftung auf Anfrage zugesandt werden.

[0 Die mir gegeniiber grundsatzlich unterhaltsverpflichteten Personen (Ehegatte, eingetragener
Lebenspartner, Eltern, Kinder) sind derzeit nicht in der Lage mich finanziell zu unterstitzen.

[ In die Verarbeitung der Daten zum Zweck der Antragsbearbeitung willige ich ein.

Hinweise zum Datenschutz nach Art. 13 und 14 Datenschutz-Grundverordnung (DSGVO):

Verantwortlich fir die Verarbeitung dieser Daten ist die Burgerstiftung fir den Landkreis
Firstenfeldbruck, Minchner Str. 5, 82256 Furstenfeldbruck, info@buergerstiftung-lkr-ffb.de.

Die Daten werden erhoben, um den Antrag auf eine Unterstiitzung zu bearbeiten.

Weitere Informationen Uber die Verarbeitung lhrer Daten aus diesem Antrag und Ihre Rechte im
Zusammenhang mit der Verarbeitung, insbesondere Ihr Recht auf Widerruf und Léschung der Daten,
erhalten Sie auf www.buergerstiftung-lkr-ffb.de oder tber das Biro der Stiftung.

I Ich willige ein, dass meine Daten im Falle einer Férderung, sofern es sich um von Dritter Seite zur
Verfiigung gestellte Mittel handelt, auf Anforderung weitergeleitet werden.

Ort, Datum Unterschrift des Antragstellers

Mit finanzieller Unterstitzung durch:

® Sighart Fonds fiir Senioren

R4 SENIORENHILFE e
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Zusatzformular zur finanziellen Situation, falls keine Bescheide zu
staatlichen Leistungen vorliegen


mailto:info@buergerstiftung-lkr-ffb.de

7 BURGERSTIFTUNG

FUR DEN LANDKREIS FURSTENFELDBRUCK

Finanzielle Situation
Monatliche Einnahmen

Antragsteller

Ehe/ Lebenspartner

Gehalt, Lohn:

Rente:

Arbeitslosengeld I:

Pflege:

Kindergeld:

Krankengeld:

Erhaltene Unterhaltszahlungen:

BAf6G:

Kapitalertrage:

Sonstige Einkiinfte:

Gesamt €:

Bitte legen Sie Kopien als Nachweis bei.

Vermogenswerte

Antragsteller

Ehe/ Lebenspartner

Sparguthaben:
Lebensversicherung:
Immobilien:

Sonstige:

Gesamt €:




a
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FUR DEN LANDKREIS FURSTENFELDBRUCK

Finanzielle Situation
Monatliche Ausgaben

Antragsteller

Ehe/ Lebenspartner

Kaltmiete:

Mietnebenkosten:

Strom:

Telefon:

Rundfunkgebiihren:

Versicherungen:

Unterhaltszahlungen:

Ratenzahlungen:

Sonstige Ausgaben:

Gesamt €:

Bitte legen Sie Kopien als Nachweis bei.

Schulden

Antragsteller

Ehe/ Lebenspartner

Gesamt €:
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