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Antrag auf Leistungen fur Bildung und Teilhabe Lelivin s suleteae Lo
als Bezieherin / Bezieher von Leistungen nach dem
[ ] SGBII [[] BKGG (Kinderzuschlag) (wird von der Behtrde vermerkt)

(bitte aktuellen Bescheid beifligen) Antragseingang am:
[] SGB Xl [] WoGG (Wohngeld)

(bitte aktuellen Bescheid beifligen) (wird von Behérde vermerkt)
[] AsylbLG ] Kd.Nr.:
Nummer der BG / Behtérdenaktenzeichen:
(Eine Abfrage der Einkommens- und Vermégensverhéltnisse durch die sachbearbeitende Stelle (wird von Behorde vermerk®)
wird sofern erforderlich noch erfolgen.)

Antragstellerin / Antragsteller (bzw. gesetzliche/r Vertreter/in des Kindes / Jugendlichen)

Name Vorname Geburtsdatum Geburtsort
Anschrift der Antragstellerin / des Antragstellers Staatsangehdrigkeit
Bankverbindung (Name der Bank) IBAN
Fiir | Name Vorname Geburtsdatum Geburtsort
Telefon fur evtl. Ruckfragen: [ mannlich Staatsangehdorigkeit
[J weiblich

werden folgende Leistungen fir Bildung und Teilhabe beantragt:

[] fur eintagige Ausfliige der Schule / Kindertageseinrichtung
Bitte legen Sie eine Bestatigung der Schule / Kindertageseinrichtung vor (Anlage A).

[] fur mehrtagige Klassenfahrten
Bitte legen Sie eine Bestéatigung der Schule / Kindertageseinrichtung vor (Anlage A).

[] fur die Ausstattung mit dem persénlichen Schulbedarf von Schiilerinnen und Schiilern

(Wenn Sie Leistungen nach dem SGB I, SGB XIl bzw. AsylbLG beziehen, brauchen Sie keinen gesonderten Antrag zu stellen.
Fir Kinder ab Vollendung des 15. Lebensjahres legen Sie bitte eine Schulbescheinigung vor — siehe umseitige Hinweise)

fur Schilerbeférderung zum Besuch der nachstgelegenen Schule des gewahlten Bildungsgangs
Bitte geben Sie die erforderlichen Daten an (Anlage B).

flr eine ergénzende Lernférderung
Bitte legen Sie eine Bestéatigung der Schule vor (Anlage C).

fir gemeinschaftliche Mittagsverpflegung in der Schule oder Kindertageseinrichtung
Bitte geben Sie die erforderlichen Daten an (Anlage D).

O o O O

zur Teilhabe am sozialen und kulturellen Leben (Vereine, Musikunterricht, Freizeiten 0.a.)
Bitte legen Sie eine Bestatigung des Vereins / Leistungsanbieters vor (Anlage E).

Ich bestétige die Richtigkeit der vorstehend gemachten Angaben.
Die rechtlichen Ausfuihrungen unter Ziffer 1. bis 5. auf der Riickseite habe ich zur Kenntnis genommen. Das Merkblatt
,Datenschutzrechtliche Hinweise gemaf Artikel 13, 14 DSGVO (EU), § 35 SGB |, §8 67 bis 101a SGB X" wurde mir ausgehandigt.

Ort / Datum Unterschrift Antragsstellerin / oder Unterschrift des gesetzlichen
Antragssteller Vertreters minderjahriger

Antragsstellerinnern / Antragssteller

Antrag auf Leistungen fiir Bildung und Teilhabe — 09.2018 Zutreffendes bitte ankreuzen oder ausfiillen



1. Wahrheit der Angaben
Ich versichere, dass die vorstehenden Angaben der Wahrheit entsprechen.

Ich weil3, dass ich wegen wissentlich falscher oder unvollstandiger Angaben strafrechtlich verfolgt werden
kann (8§ 263 Strafgesetzbuch —StGB— — Betrug). Unabhéngig davon ist mir bekannt, dass ich Leistungen,
die ich zu Unrecht erhalten habe, erstatten muss.

2. Mitwirkungspflichten

Jede Anderung der Familien- und Einkommensverhaltnisse, werde ich unverziiglich und unaufgefordert
dem Sozialamt mitteilen. Auf meine Mitwirkungspflichten und die Folgen fehlender Mitwirkung bin ich
hingewiesen worden. Mir ist bekannt, dass bei fehlender Mitwirkung die Hilfe versagt oder entzogen werden
kann (8 66 SGB I).

3. Datenschutz nach Artikel 14 und 14 DSGVO (EU) sowie § 35 SGB | und 88 67 — 101a SGB X
Die Erhebung und Verarbeitung der vorstehenden Daten erfolgt im Rahmen des Antragsverfahrens und der
Leistungsgewahrung nach dem Zwdélften Buch Sozialgesetzbuch Xl (SGB XIlI).

Der Erhebung und Verarbeitung (8 67 Abs. 4 und 5 SGB X) dieser Daten stimme ich im Rahmen der
Mitwirkungspflicht nach 88 60 bis 67 SGB | unter Bertcksichtigung datenschutzrechtlicher Bestimmungen
Zu.

4. Widerruf der Zustimmung zur Datenubermittlung

Ich wurde ausdricklich darlber belehrt, dass ich gemalR § 76 Abs. 2 Nr. 1 Halbsatz 1 SGB X
der Ubermittlung der erhobenen Sozialdaten fiir die Erfiillung sozialer Aufgaben (8 69 Abs. 1 Nr. 1 und Nr. 2
SGB X) schriftlich widersprechen kann.

Ich wurde auBerdem dariiber belehrt, dass sich bei Ausibung des Widerrufrechts als Folge daraus wegen
fehlender Mitwirkung (88 66 ff SGB |I) leistungsrechtliche Nachteile ergeben und die beantragten
Sozialleistungen nach § 66 Abs. 3 SGB | versagt oder entzogen werden kénnen.

5. Allgemeine Hinweise zum Antrag auf Leistungen fiir Bildung und Teilhabe
Bitte geben Sie an, fir welches Kind, welchen Jugendlichen oder jungen Erwachsenen die Leistungen
beantragt werden. Mit einem Antrag kénnen mehrere Leistungen beansprucht werden.

Wichtig:
Fur jedes Kind, Jugendlichen oder jungen Erwachsenen ist ein eigener Antrag zu stellen und die
entsprechende(n) Anlage(n) beizufiigen!

Die Leistungen konnen bis zur Vollendung des 25. Lebensjahres beantragt werden, wenn eine
Kindertageseinrichtung bzw. allgemein- oder berufsbildende Schule besucht wird.

Wichtig:
Die Leistungen zur Teilhabe am sozialen und kulturellen Leben (siehe dazu Hinweise in Anlage E) kbnnen
nur fir Kinder und Jugendliche beantragt werden, die noch nicht volljahrig (unter 18 Jahren) sind.

Die Leistungen fiir die Ausstattung mit personlichem Schulbedarf missen von Empfangern von Leistungen
nach dem SGB I, SGB Xl bzw. AsylbLG nicht gesondert beantragt werden. Hierbei handelt es sich um die
bisher bereits geregelte ,Zusétzliche Leistung fur die Schule”. Nach den gesetzlichen Regelungen erhalten
Schulerinnen und Schiller 70,00 € zum 01.08. und 30,00 € zum 01.02. eines jeden Jahres. Bei Bedarf wird
eine aktuelle Schulbescheinigung vom Antragsteller angefordert.

Die Leistungen werden, mit Ausnahme des Schulbedarfes und gegebenenfalls der Schilerbefdrderung,
nicht als Geldleistung erbracht. Die Leistungen werden nach Bewilligung mit dem jeweiligen
Leistungsanbieter (z.B. der Musikschule oder dem Sportverein) direkt abgerechnet.

Wichtig:
Bitte bewahren Sie Rechnungen, Quittungen, Nachweise oder Anmeldungen gut auf, da Sie diese
gegebenenfalls als Nachweis bendtigen!

Weitere Informationen zu den einzelnen Leistungen fir Bildung und Teilhabe kdénnen Sie den jeweiligen
Anlagen entnehmen.

Uber lhren Antrag auf Leistungen fiir Bildung und Teilhabe erhalten Sie einen gesonderten Bescheid.
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