MAGDEBURG

39090 Magdeburg

Landeshauptstadt Magdeburg
Die Oberblrgermeisterin
Sozial- und Wohnungsamt
Wilhelm-Hopfner-Ring 4

Ausgabedatum/ -stelle

Antrag bitte vollstiandig ausfiillen,
Zutreffendes bitte ankreuzen bzw. alle
Fragen mit ja, nein oder entfillt be-
antworten, keine Striche machen.

Antragseingang/ Posteingang

Aktenzeichen

Antrag auf Gewahrung von Leistungen nach dem Asylbewerberleistungsgesetz

- Grundantrag -
T o Antragsteller/ in
l. Personliche Verhaltnisse Haushaltsvorstand Ehegatte
Familienname, Vorname
ggof. frihere Namen
Geschlecht mannlich weiblich mannlich weiblich
Anschrift
(anderweitige Unterkunft)
Anschrift
(Gemeinschaftsunterkunft)
Geburtsdatum
Geburtsort
Staatsangehdrigkeit
Familienstand
Ausweisdokument/ Nr.
Ort des Grenzubertrittes
Tag des Grenzibertrittes
Die Einreise erfolgte nicht Gber Drittstaaten
erfolgte Uber Drittstaaten
Weitere Personen der Haushaltsgemeinschaft
Staats- Verwandt- Beruf
Name Vorname | CGeburts- | Geburts- angehérig | schaftsver- | ausgeiibte Geschlecht
datum ort . o S
-keit haltnis Tatigkeit
J mannlich
a
:| weiblich
mannlich
b
:l weiblich
mannlich
c
:| weiblich
:| mannlich
d
:| weiblich
|:| mannlich
e
|:| weiblich
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In der Wohnung lebende Personen, die nicht zur Haushaltsflihrung gehoren: (Anzahl)

Il. Art der Unterbringung

Aufnahmeeinrichtung im Sinne von § 44 Asylverfahrensgesetz

Vergleichbare Einrichtung in der Sachleistungen erbracht werden

Anderweitige Unterkunft

lll. Kosten der Unterkunft (bei anderweitiger Unterkunft)

Anschrift

Telefon (freiwillig)

Grundmiete Euro
Nebenkosten Euro
(Strom, Wasser etc.)
Heizungskosten Euro
Warmwasserkosten

Euro
gesondert
Summe Euro

IV. Angaben iiber Aufenthaltsverhéltnisse (Nachweise beifiigen)

Ich befinde mich in der Bundesrepublik Deutschland seit dem

Ich besitze eine Aufenthaltsgestattung nach dem Asylverfahrensgesetz (§ 1 Abs. 1 Ziff. 1 AsylbLG).

Ich will Gber einen Flughafen einreisen und die Einreise ist nicht bzw. noch nicht gestattet
(§ 1 Abs. 1 Ziff. 2 AsylbLG)

Name des Flughafens:

Ich besitze eine Duldung nach § 60a Aufenthaltsgesetz (§ 1 Abs. 1 Ziff. 5 AsylbLG)

seit dem

Ich bin vollziehbar zur Ausreise verpflichtet. Eine Aufenthaltserlaubnis wurde mir nicht erteilt
(§ 1 Abs. 1 Ziff. 5 AsylbLG).

Ich besitze eine Aufenthaltserlaubnis nach § 23 Abs. 1 als Kriegs- bzw. Birgerkriegsfliichtling oder
nach § 24 oder § 25 Abs. 4 S. 1 oder Abs. 5 des Aufenthaltsgesetzes.

Datum der Aufenthaltserlaubnis:

Ich besitze eine Aufenthaltserlaubnis mit einer Geltungsdauer von mehr als 6 Monaten
(§ 1 Abs. 2 AsylbLG).

Voraussetzungen liegen bei Ehegatten Kindern ebenfalls vor.
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V. Angaben liber die wirtschaftlichen Verhéltnisse des/ der Antragsteller/ in und der Angehérigen

Weitere Personen

Antragsteller
HV

Ehegatte
HA

HA (a)

HA (b)

HA (c)

HA (d)

HA (e)

Aufenthaltstitel seit

Aufenthaltsgestattung
(AG)

Duldung (D)

Aufenthaltserlaubnis
(AE §.)

Konfession
(Angaben freiwillig)

Beruf

derzeit ausgeUlbte Art
der Tatigkeit

derzeitiger Arbeitgeber

Arbeitseinkommen aus
nichtselbstandiger
Arbeit

Einnahmen aus
selbstandiger Tatigkeit

Renten/ Pensionen
(auch im Ausland)

Einkommen aus Ver-
mietung/ Verpachtung
(auch im Ausland)

Kapitaleinklnfte
(Zinsen, Dividenden
auch im Ausland)

Vermogen

kein Vermdgen

Art des Vermdgens

Bargeld

Bank-/ und
Sparguthaben
(auch im Ausland)

Wertpapiere/ Depots
Art der Einlage/ Wert

Hauseigentum —
Grundbesitz
(auch im Ausland)

Sonstiger Grundbesitz
(auch im Ausland)
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V. Angaben liber die wirtschaftlichen Verhaltnisse des/ der Antragsteller/ in und der Angehérigen

Weitere Personen

Antragsteller Ehegatte

iy A HA (a) HA (b) HA (c) HA (d) HA (e)

Kraftfahrzeuge
(auch im Ausland)

Sonstiges Vermdgen
(auch im Ausland)

Leistungen der Agentur
far Arbeit

Grundsicherung
(ALG 1)

Konkursausfallgeld

Winterausfallgeld

Grundsicherung fur
Arbeitssuchende nach
SGB I
(Arbeitslosengeld)

Kinder — Schule und
derzeitige Klasse

Leistungen fur Kinder

Kindergeld

Kindergeld-
zuschlag

Erziehungsgeld

Name des
Unterhaltspflichtigen

Wohnanschrift des
Unterhaltspflichtigen

Name des Vormunds,
Pflegers

Anschrift des Vormunds,
Pflegers

Festgestellter
Unterhaltsbetrag/ Monat

Hohe der tatsachlich
geleisteten Zahlungen
in Euro

Datum, Aktenzeichen
des Gerichts, Urteils,
Beschluss o0.a.

Leistungen der
Pflegeversicherung

Unterhalt nach BGB/
LPartG

Unterhaltsvorschuss
nach UVG
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V. Angaben liber die wirtschaftlichen Verhaltnisse des/ der Antragsteller/ in und der Angehérigen

Weitere Personen

Antragsteller
HV

Ehegatte
HA

HA (a)

HA (b)

HA (c)

HA (d)

HA (e)

Unterhaltssicherung
nach USG

Wohngeld

Leistungen der gesetzl.
Rente

Altersruhegeld

EU Rente

Witwen/
Witwerrente

Waisenrente

Ubergangsgeld

Unfallrente

Sonstige Rente

BAfOG- Leistungen

Blindengeld

Bundeselterngeld

Sonstiges

VI. Krankenversicherung

Weitere Personen

Antrag-
steller (HV)

Ehegatte
(HA)

HA (a)

HA (b)

HA (c)

HA (d)

HA (e)

Name der Krankenkasse

Leistung d. Kranken-
kasse (Versicherung)

Krankengeld

Mutterschaftsgeld

VII. Griinde fiir das evtl

. Vorliegen einer Arbeitsunfahigkeit
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Ich habe keinen Antrag auf Sozialleistungen bei einer anderen Behérde gestellt.

Zusatzlich beantrage ich sonstige Leistungen nach § 6 Asylbewerberleistungsgesetz

Begriindung:

Erkldarung und datenschutzrechtlicher Hinweis:

Ich/ wir versichere/ versichern die Wahrheit und Vollstandigkeit meiner/ unserer Angaben. Insbesondere wurden
alle Einkiinfte und Vermdgen, auch der in meiner/ unserer Haushaltsgemeinschaft lebenden Angehorigen
lickenlos angegeben. Mir/ uns ist bekannt, dass ich mich/ wir uns wegen unrichtiger oder unvollstandiger Angaben
strafbar mache/ n (§ 263 Strafgesetzbuch — Betrug) und zu Unrecht empfangene Leistungen erstatten muss/
mussen.

Uber meine/ unsere Mitwirkungspflicht, die Grenzen der Mitwirkung und die Folgen fehlender Mitwirkung nach §§
62 ff. Erstes Buch Sozialgesetzbuch (SGB 1), § 7 Absatz 4 Asylbewerberleistungsgesetz wurde/ n ich/ wir
unterrichtet. Es besteht die Verpflichtung alle Tatsachen anzugeben, die fur die Leistung erforderlich sind.
Insbesondere Anderungen der Familien- Einkommens- und Vermdgensverhaltnisse, voriibergehende
Abwesenheit, Krankenhausaufenthalte, die Aufnahme jeder Arbeit (auch Gelegenheitsarbeit) sind dem Sozialamt-
und Wohnungsamt unverziglich und unaufgefordert mitzuteilen.

Die Angaben in diesem Antrag werden aufgrund der §§ 80-85 SGB |, § 7 Absatz 4 Asylbewerberleistungsgesetz
erhoben. Sie werden zur Priifung der Leistungsvoraussetzungen bendétigt. Werden keine unvollstandige oder nicht
alle erforderlichen Angaben gemacht, kann die beantragte Leistung ganz oder teilweise versagt oder eingezogen
werden. (§ 66 SGB 1)

Personenbezogene Daten werden gemal der Datenschutzgrundverordnung (DSGVO) gespeichert und verarbeitet.
Einzelheiten entnehmen Sie den beigefugten Informationsblattern sowie den Aushdngen im Sozial- und
Wohnungsamt Magdeburg.

Ort, Datum Unterschrift Antragsteller/ in

Unterschrift Ehegatte/ Lebenspartner

Antrag entgegengenommen und gepruft: Unterschrift Sachbearbeiter
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