Geschéaftsnummer: 3 XVII

Vermogensibersicht
zum

des , geboren am

A. Vermoégen

Zutreffendes bitte ausfiillen

Bitte Belege beifligen (z. B. Kopien der letzten Kontoausziige, Sparbiicher, Depotausziige etc.).

Art Name u_nd _Sitz Konto-Nr./ Bestand zum
des Geldinstitutes Sparbuch-Nr. Stichtag

Bargeld J. J. €
Taschengeldkonto Heim: J. €
Girokonten €
€
Sparguthaben €
€
Sparbriefe €
€
Wertpapiere/Aktien €
€
Festgelder €
€
Bausparvertrage €
€
€
€
€
Summe: €
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Hinzu kommt folgendes Vermdgen
Bitte Belege beifligen (z. B. Versicherungspolicen etc.).

. . Verkehrswert/
Art Bezeichnung und ggf. Anteil Rickkaufswert
Grundstiicke €
€
Versicherungen
(z. B. Lebens-, Sterbe- €
geld- und Rentenversi-
cherungen)
€
€
€

sonstiges Vermogen
(z. B. Beteiligung an €
Erbengemeinschaften)

Summe: €

B. Schulden und Erlauterungen zur Tilgung
Bitte Belege beifligen.

Glaubiger und ggf. Erlauterungen zur Tilgung ngéjr,:/?osrrlz’ie offener Betrag
€ €
€ €
€ €
€ €
€ €
€ €

Summen: € €
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C. Einkommen
Bitte Belege beiftigen.

Einkunftsart zahlende Stelle mo;;[trlg:;er
Arbeitseinkommen €
Arbeitslosengeld €
Arbeitslosengeld Il €
Altersrente €
Witwenrente €
Erwerbsunfahigkeitsrente €
Grundsicherung €
Pflegeversicherung (Pflegestufe: ) €
Sozialhilfe €
Eingliederungshilfe €
Wohngeld €
Blindenhilfe €
Taschengeld €
Mieteinnahmen €
Unterhalt €
€
€
€
€
€
€
Summe: €
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D. Das Einkommen des Antragsgegners wurde wie folgt verwendet

. . monatlicher
Ausgaben Empfanger und ggf. Erlauterungen Betrag
Heimkosten
(Bitte letzte Heimkostenrechung
beifligen.)
Miete

Nebenkosten der Wohnung

Lebensunterhalt*

Lebensmittel*

Kleidung*

Medikamente*

Telefon, Zeitung etc.*

GEZ

Versicherungen

Schuldentilgung (siehe zu B.)

Summe:

* Bitte geben Sie hier nur die durchschnittlichen monatlichen Ausgaben an.

Die vorstehende Vermogensiibersicht habe ich nach bestem Wissen gefertigt und versichere
die Richtigkeit und Vollstandigkeit meiner Angaben.

(Ort, Datum) (Unterschrift des Antragstellers)
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