Familienpass
Bad Bentheim

Antrag auf den Familienpass der Stadt Bad Bentheim
Jahr:

Einkommen:
MaBgeblich sind das Bruttoeinkommen bzw. die 6ffentlichen
Sozialleistungen.

Bitte ankreuzen:

SGB Il 75 % FLIENPASS
Wohngeld 50 % ety
Bis 26.000 € 40 %

26.001,00 bis 28.000,00 € 30%

28.001,00 bis 30.000,00 € 20%

30.001,00 bis 33.000,00 € 10 %

Bitte fiigen Sie einen

entsprechenden Einkommensnachweis bei.
(z.B. neuster Einkommensteuerbescheid, Lohnabrechnungen, Leistungsbescheid)

Name des
Erziehungsberechtigten:

Geburtsdatum:
Geburtsort:
StraBe:
PLZ/Ort:
Name des 1. Kindes: gultig bis:
Geburtsdatum: verlangert bis:
verlangert bis:
Name des 2. Kindes: qutig bis:
Geburtsdatum: verlangert bis:
Verlangert bis:
Name des 3. Kindes: guig bist
Geburtsdatum: verlangert bis:

Verlangert bis:

Ort, Datum:




Unterschrift des Erziehungsberechtigten:
Erganzungsblatt — weitere Kinder

Name des 4. Kindes:

Geburtsdatum:

Name des 5. Kindes:

Geburtsdatum:

Name des 6. Kindes:

Geburtsdatum:

Name des 7. Kindes:

Geburtsdatum:

Name des 8. Kindes:

Geburtsdatum:

Name des 9. Kindes:

Geburtsdatum:

glltig bis:

verlangert bis:

verlangert bis:

glltig bis:

verlangert bis:

Verlangert bis:

gultig bis:

verlangert bis:

Verlangert bis:

gultig bis:

verlangert bis:

verlangert bis:

glltig bis:

verlangert bis:

Verlangert bis:

glltig bis:

verlangert bis:

Verlangert bis:




