Antrag auf Leistungen nach dem Unterhalts-

vorschussgesetz (UhVorschG)

Fullen Sie den Vordruck bitte deutlich lesbar in Druck- oder Blockschrift aus.
Zutreffendes kreuzen Sie bitte an. Falls Sie eine der notwendigen Angaben
nicht machen kénnen, tragen Sie bitte ,unbekannt* ein. In Zweifelsfallen kén-
nen lhnen die Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter der Unterhaltsvorschusskasse
helfen.

Stadtverwaltung Konstanz

Sozial-und Jugendamt

Jugendhilfe — Unterhaltsvorschusskasse
Benediktinerplatz 2

78467 Konstanz

KONSTANZ__

Die Stadt zum See l I '

Hinweis Die Daten werden erhoben aufgrund
§ 6 UVG und §§60 ff 1. Buch Sozialgesetz-
buch (SGB ). Bitte belegen Sie soweit mdglich
lhre Angaben.

Eingangsvermerk der Behérde (Datum)

Die Unterhaltsvorschussleistung wird beantragt ab dem (langstens 1 Monat vor Beginn des An-

u ab Beginn des An- u

tragsmonat ab Antragstellung

tragsmonats)

1. Angaben zum Kind, fiir das die Leistungen beantragt werden
(Bitte Geburtsurkunde oder Auszug aus dem Familienbuch beifliigen — Namensanderungen nachweisen.)

1.1 Personalien des Kindes / der Kinder

Name, Vorname
Kind A

[ ] mannlich [ ] weiblich

Geburtsdatum Geburtsort

Staatsangehdrigkeit

Aufenthaltstitel bei auslandischen Staatsangehérigen (Bitte Aufenthaltstitel beifligen)

[] Niederlassungserlaubnis [] Aufenthaltserlaubnis, befristet bis

Name, Vorname
Kind B [ ] mannlich [ ] weiblich
Geburtsdatum Geburtsort Staatsangehdrigkeit

Aufenthaltstitel bei auslandischen Staatsangehérigen (Bitte Aufenthaltstitel beifligen)

[_] Niederlassungserlaubnis [] Aufenthaltserlaubnis, befristet bis

Name, Vorname
Kind C [ ] mannlich [ ] weiblich
Geburtsdatum Geburtsort Staatsangehorigkeit

Aufenthaltstitel bei auslandischen Staatsangehérigen (Bitte Aufenthaltstitel beifligen)

[ ] Niederlassungserlaubnis [] Aufenthaltserlaubnis, befristet bis

1.2 Adresse des Kindes / der Kinder

StralRe, Nr., PLZ, Ort

Zugezogen am:

Das Kind lebt / Die Kinder leben

[ ] bei der Mutter [ ] beim Vater [ ] bei einer anderen Person oder Heim

Das Kind lebt bei dem Elternteil, der das Kind betreut und mit dem eine hausliche Gemeinschaft be-
steht. Eine hausliche Gemeinschaft besteht nicht, wenn das Kind in einem Heim oder einer Anstalt oder

zur Vollzeitpflege in einer anderen Familie untergebracht ist.
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1.3 Betreuungszeiten des familienfernen Elternteils

An wie vielen Tagen in der Woche / im Monat ist das Kind / sind die Kinder bei dem anderen Elternteil?

Anzahl der Tage
[l proWoche [ ]proMonat |[]regelmaBig [ ] unregelméaRig

Abweichende Regelung

1.4 Inhaber des Sorgerechts ist / sind

[ ] beide Elternteile [ ] die Mutter [ ] der Vater [] ein Dritter / Vormund

2. Angaben zum Elternteil, bei dem das Kind lebt (alleinerziehender Elternteil)

2.1 Personalien

Name, ggf. abweichender Geburtsname, Vorname

Geburtsdatum Geburtsort Staatsangehdorigkeit

Aufenthaltstitel bei auslandischen Staatsangehérigen (Bitte Aufenthaltstitel beifligen)
[] Niederlassungserlaubnis [] Aufenthaltserlaubnis, befristet bis

StralRe, Nr., PLZ, Ort

Telefon-Nr., Handy-Nr. (freiwillige Angabe) E-Mail (freiwillige Angabe)

2.2 Familienstand

Seit wann?
[] ledig [ ] von Kindesvater / Kindesmutter getrennt lebend
Seit wann?
[ ] geschieden L] verwitwet
Vom Ehegatten / Lebenspartner dauernd ge- Seit wann?

u trennt lebend (wenigstens ein Ehegatte / Le-
benspartner lehnt die Gemeinschaft mit dem
anderen ab).

[ ] verheiratet

Der Ehegatte / Lebenspartner lebt voraussicht- | Seit wann?
in eingetragener lich fir mindestens 6 Monate in einer Anstalt
(] Lebenspartner- (] (Bitte Nachweise beifligen). Anstalten sind z. B.
schaft nach dem Krankenhauser, Heil- oder Pflegeanstalten so-
LPartG wie die Strafvollzugs- und Untersuchungshaft-
anstalten.

Name, Vorname des derzeitigen Ehegatten / einge- Strale, Nr., PLZ, Ort
tragenen Lebenspartners

Fir ein dauerndes Getrenntleben im Sinne des UVG gelten dieselben Voraussetzungen wie fir ein
dauerndes Getrenntleben im Sinne des § 1567 Blrgerliches Gesetzbuch (BGB). Nach § 1567 BGB le-
ben die Ehegatten getrennt, wenn zwischen ihnen keine hausliche Gemeinschaft besteht und ein Ehe-
gatte sie erkennbar nicht herstellen will, weil er eine eheliche Lebensgemeinschaft ablehnt.
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2.3 Monatliches Einkommen des beantragenden Elternteils (bitte Einkommensnachweise beifiigen)

(] Aus unselbstandiger Euro [] Aus selbsténdiger Ar- Euro

Arbeit beit

Bezug von Arbeitslo- | Euro Bezug von Grundsi- | Euro
[] sengeld | nach SGB [] cherung nach SGB

1 XIl

Bezug von Arbeitslo- | Euro Euro
[] sengeld Il nach SGB [] Bezug von Rente

Il

Sonstiges (BAf6G, Einkommensart Euro

[l

Unterhalt der Eltern,
Mieteinnahmen, etc.)

2.4 Weitere unterhaltsberechtigte Kinder des beantragenden Elternteils

Name, Vorname, Geburtsdatum

lebt bei

Name, Vorname, Geburtsdatum

lebt bei

3. Angaben zum Elternteil, bei dem das Kind nicht lebt (familienferner Elternteil)

3.1 Personalien

Name, ggf. abweichender Geburtsname, Vorname

Geburtsdatum

Geburtsort

Staatsangehoérigkeit

Familienstand (ledig, verheiratet, verpartnert nach dem

LPartG, geschieden, verstorben, etc.)

[ ] nein

lebt in Haushaltsgemeinschaft mit neuem / neuer
(Ehe-/Lebens-) Partner / Partnerin

[1ja

[ ] unbekannt

StralRe, Nr., PLZ, Ort, ggdf. letzte bekannte Anschrift

Telefon-Nr., Handy-Nr. (freiwillige Angabe)

E-Mail (freiwillige Angabe)

3.2 Erwerbstitigkeit des anderen Elternteils (falls bekannt)

Berufsausbildung / erlernter Beruf

derzeit ausgeubter Beruf

hochster Schulabschluss

Arbeitgeber, Firma, Anschrift

seit (Datum)

[ ] beschéftigt bei
O selbststandig Firma, bzw. gewerbliche Tatigkeit, Anschrift seit (Datum)
als
Empfanger von Arbeitslosengeld seit (Datum)
Empfanger von Arbeitslosengeld I
[] nicht erwerbs- Empfanger von Sozialhilfe

tatig

im Krankengeldbezug

Ogogis

Rentner / Rentnerin
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Bezeichnung u. Anschrift der zustandigen Stelle (z. B. Agentur fir Arbeit, Jobcenter, Rentenkasse, etc.)

krankenversichert bei: Name und Anschrift der Kasse

3.3. Einkommen und Vermogen des anderen Elternteils (falls bekannt)

Euro Steuerklasse
Die monatlichen Bezlige betragen

(] Grundstticke, Wohneigen- Bezeichnung u. (geschatzter) Wert
tum, Immobilien

(] Lebensversicherungen, Bau-
sparvertrage

(] Sonstiges (Kunstgegen-
stande, etc.)

[ ] besitzt Vermdgen

. . Marke, Typ geschatzter Wert amtl. Kfz-Kennzeichen
(] besitzt ein / mehrere
Kraftfahrzeug(e)
Geldinstitut BIC IBAN
[ ] besitzt ein Konto

3.4 Weitere unterhaltsberechtigte Kinder des Elternteils, bei dem das Kind nicht lebt.

Name, Vorname, Geburtsdatum lebt bei

Name, Vorname, Geburtsdatum lebt bei

4. Angaben zur Vaterschaft

] Kind A D|a§ K(ijnd ?Elrl;[ / Di?) Kindeg gellztﬁn ] Kind A

. , . als in der Ehe geboren, der Ehe- .
[] gesetzlich (ehelich geboren) O Kfnd B [] mann ist jedoch nicht der Vater | Kfnd B
[ Kind C des Kindes / der Kinder [1Kind C
Die Vaterschaft ist anerkannt oder | [ Kind A Es besteht eine Beistandschaft L1 Kind A
[] festgestellt (bitte Urkunde / Beschluss bei; L] Kind B [] zur Feststellung der Vaterschaft ] Kind B
fiigen) I Kind C [IKindC
[ Kind A . [ Kind A

Ein Antrag wegen Feststellung der ) Ein Antrag wegen Anfechtung der )
L Vaterschaft ist anhangig. Okind8 L1y aterschatt st anhangig. L1 Kind B
[ Kind C [ Kind C

Bezeichnung des Gerichts Aktenzeichen

5. Unterhaltsverpflichtung

Ist der Elternteil, bei dem das Kind nicht lebt, durch ein Gerichtsurteil, -beschluss, oder -vergleich, oder
durch eine schriftliche Verpflichtungserklarung zur Zahlung von Unterhalt fir das Kind verpflichtet.

|:| nein |:| ja (bitte den entsprechenden Nachweis in Form von Urteil/Beschluss/Urkunde beifiigen)




6. Unterhaltszahlungen, unterhaltsrelevante Leistungen

Als Unterhaltszahlungen dieses Elternteils sind auch die Zahlungen zu nennen, die ein Sozialleistungs-
trager in Erfillung eines diesem Elternteil zustehenden Anspruches unmittelbar an das Kind oder zur
Deckung des Kindesunterhaltes an den alleinerziehenden Elternteil oder den gesetzlichen Vertreter des
Kindes leistet.

Erhalt das Kind / die Kinder von dem Elternteil, bei dem es /sie nicht lebt / leben, regelmaflig Unter-
haltszahlungen?

Euro (bei mehreren Kindern, bitte Gesamtbetrag angeben)

[ ] nein (] ja, in Héhe von

Die letzte Unterhaltszahlung erfolgte

am (Datum) Euro (bei mehreren Kindern, bitte Gesamtbetrag angeben)
in Hohe von

Vorauszahlungen/Abfindungen sind geleistet worden
Die Vorauszahlung des Unterhalts steht einer Abfindung gleich. Auch eine derartige Abfindungszahlung ist hier anzugeben.

Euro am (Datum)
[ ] nein (] ja, in Hohe von

Unterhaltsahnliche Leistungen

Ubernimmt der Elternteil, bei dem das Kind nicht lebt, freiwillige oder vereinbarte Zahlungen oder

Sachleistungen, die zur aktuellen Unterhaltssicherung des Kindes beitragen (z. B. Kosten der Unterkuntt,
Kindergarten, Kindertagesstattenbeitrage, Musikunterricht, etc.)?

Euro Bezeichnung der Leistung
[ ] nein (] ja, in Héhe von
Haben Sie auf Unterhalt verzichtet?
[] nein [] ja, (Bitte Nachweise beifiigen)
Zahlt ein Dritter (z. B. GroReltern) anstelle des Unterhaltspflichtigen dem Kind Unterhalt?
[] nein [] ja, (Bitte Nachweise beifiigen)

7. Unterhaltsrealisierung (Bitte Nachweise beifligen)

Teilen Sie bitte mit, ob Sie oder der gesetzliche Vertreter des Kindes,

) ) Datum

[1 nein [] ja,am
eine Rechtsanwaltin / einen :
Rechtsanwalt beauftragt haben. Name und Anschrift
sich um Unterhaltszahlungen des anderen Eltern- Datum
teils bemiht haben. (Bitte Kopie des Schriftwechsels [] nein [ ja, am
beifligen)
die Zahlung des Unterhalts schriftlich angemahnt . . Datum
haben. ? 9 [] nein [] ja,am
einen Antrag auf Festsetzung von Unterhalt beim [0 nein [] ja am Datum
Familiengericht eingereicht haben. 12,
beim Jugendamt eine Beratung im Rahmen des [ nein [] ja am Datum
§ 18 SGB VI erhalten haben. 12,
die Beistandschaft beim Jugendamt beantragt ha- (] . . Datum
ben. nein [] ja,am
versucht haben, den Aufenthaltsort des anderen [0 nein [] ja am Datum
Elternteils zu ermitteln. 1a,
Anzeige wegen Verletzung der Unterhaltspflicht : . Datum
(§ 170 StGB) erstattet haben. L1 nein L] ja,am




8. Leistungen von anderen Stellen (Bitte Nachweise beifligen)

8.1 Waisenbeziige, Abfindungen oder Schadenersatzleistungen wegen Tod eines Elternteils
(bitte Sterbeurkunde beifiigen)

Waisenbezige sind insbesondere: Waisenrente aus der Sozialversicherung (gesetzliche Unfallversi-
cherung oder Rentenversicherung), Waisengeld aus Beamtenversorgung, Waisenrente (einschl.
Grundrente) nach dem Bundesversorgungsgesetz oder nach Gesetzen, die das Bundesversorgungsge-
setz flr anwendbar erklart, Schadenersatzleistungen, die dem Kind wegen Tod eines Elternteils in
Form einer Rente oder einmalig als Abfindung gezahlt werden.

Wird Waisenrente bezogen?
L] nein (] ja [ ] wurde beantragt

Bezeichnung der Stellen, Versicherung, Zeichen in Hohe von (bei mehreren Kindern, bitte Gesamt-
betrag angeben) Euro

Werden / Wurden Vorauszahlungen bezogen?
L] nein (] ja [ ] wurde beantragt

Bezeichnung der Stellen, Versicherung, Zeichen in Hohe von (bei mehreren Kindern, bitte Gesamt-
betrag angeben) Euro

Werden / Wurden Abfindungen bezogen?
L] nein (] ja [ ] wurde beantragt

Bezeichnung der Stellen, Versicherung, Zeichen in Hohe von (bei mehreren Kindern, bitte Gesamt-
betrag angeben) Euro

8.2 fiir das Kind / die Kinder wird / werden gezahlt

Kindergeld nach dem Einkommensteuergesetz bzw. Bundes-

kindergeldgesetz L] ja L1 nein L] beantragt
Kindergeldzuschlag ] ja [l nein [] beantragt
Auslandskindergeldzuschlag als Teil der Besoldung der An- . .

gehdrigen des o6ffentlichen Dienstes [ ja [ nein [ beantragt
Kindergeldahnliche Leistungen, die aufRerhalb des Bundesge-

bietes von einer zwischen- oder Uberstaatlichen Einrichtung [] ja [] nein [] beantragt

gewahrt werden

Waisenbeziige o. 4. wegen Tod eines Stiefelternteils oder (]

GroRelternteils ja [] nein [ beantragt

Diese Leistung / Leistun- . .
gen erhalt [] die Mutter [] der Vater [] das Kind selbst

Sonstiger Empfanger (Name, Bezeichnung, Anschrift)

Es folgen zusatzliche Angaben fiir Kinder ab 12 Jahren (Punkt 9 bis 12)
Fir Kinder unter 12 Jahren, weiter mit Punkt 13.
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Es folgen zusitzliche Angaben fiir Kinder ab 12 Jahren (Punkt 9 bis 12)
Fur Kinder unter 12 Jahren, weiter mit Punkt 13.

9. Schulbesuch des Kindes / der Kinder (firr Kinder ab 15 Jahren bitte Schulbescheinigung vorlegen)

Das Kind besucht / Die Kinder besuchen eine allgemeinbildende Schule

Der Schulbesuch endet voraussichtlich am
[ ] Kind A [ ] Kind A
[] nein []KindB [1ja [JKindB
[ ]Kind C [ ] Kind C

1 Einkommen des Kindes / der Kinder (bitte Ausbildungs- oder Arbeitsvertrag, sowie Nachweise iiber andere
" Einkinfte vorlegen)

Das Kind erzielt / Die Kinder erzielen ein eigenes Einkommen

[] ja [] nein
Ausbildungsbetrieb, Firma Betrag
[ ] Kind A
[ ] aus Ausbildung []Kind B
[ 1 Kind C
Arbeitgeber, Firma Betrag
[ ] Kind A
aus unselbstandiger .
L] Erwerbstatigkeit []Kind B
[ 1 Kind C
Einkommensart Betrag
Einkiinfte aus Kapi- [1Kind A
talvermogen, Ver- _
L] mietung oder Ver- [1Kind B
achtun
P J [ ] Kind C
Einkommensart Betrag
Sonstiges (Ein- .
kinfte aus Land- o. L] Kind A
Forstwirtschaft, Ge- .
L] werbebetrieb, selb- []Kind B
Ziin)dlge Tatigkeit, []Kind C

11. Bezug von Leistungen nach dem SGB Il (Arbeitslosengeld Il, ,,Hartz 4*) (Bitte Nachweise beifiigen)

Das Kind erhalt / Die Kinder erhalten Leistungen nach dem SGB Il
[] ja [] nein [] beantragt

Zustandige Stelle / Jobcenter

12. Bezug von Leistungen nach dem SGB Xll (Grundsicherung, Sozialhilfe) (Bitte Nachweise beifiigen)

Das Kind erhalt / Die Kinder erhalten Leistungen nach dem SGB XI|
] ja [] nein [ ] beantragt

Zustandige Stelle / Soziale Hilfen




13. Leistungen nach dem Unterhaltsvorschussgesetz

Wourde fir das Kind / die Kinder schon einmal Unterhaltsvorschuss bezogen oder beantragt?
[ ] ja (bitte Bescheid beifiigen) [l nein [ ] beantragt

Zustandige Stelle / Unterhaltsvorschusskasse

14. Bankverbindung fiir die Uberweisung der Unterhaltsvorschussleistungen

Name des Kontoinhabers Geldinstitut

BIC IBAN

Erkldarung des Antragstellers

Ich versichere, dass meine Angaben richtig und vollstandig sind. Ich verpflichte mich, alle Anderungen unverziig-
lich mitzuteilen, die fir die Leistung nach dem Unterhaltsvorschussgesetz (UVG) von Bedeutung sind. Insbeson-
dere, wenn folgende Anderungen eingetreten sind:

Unterhaltszahlungen, Umzug, Zusammenziehen mit dem anderen Elternteil, fehlende Haushaltsgemeinschaft mit
dem Kind, Tod des unterhaltspflichtigen Elternteils, Heirat - auch wenn der Ehegatte nicht der andere Elternteil
(Vater oder Mutter des Kindes) ist -, etc..

Mir ist bekannt, dass eine Verletzung dieser Pflicht als Ordnungswidrigkeit geahndet werden kann.

Das Merkblatt zum UVG habe ich erhalten. Auf meine darin genannte Anzeigepflicht bin ich besonders
aufmerksam gemacht worden.

Sollte eine Beistandschaft bestehen, erklare ich mich damit einverstanden, dass der Beistand den Unterhalt beim
unterhaltspflichtigen Elternteil einzieht und Zahlungen in Hohe der vom Land Baden-Wirttemberg geleisteten
Zahlungen an die Unterhaltsvorschusskasse weiterleitet. Tilgungszahlungen des unterhaltspflichtigen Elternteils,
werden auf die alteste Forderung im Verhaltnis der Unterhaltsverpflichtung des Unterhaltspflichtigen an das Land
Baden-Wirttemberg Uberwiesen.

Ort, Datum Unterschrift Antragsteller/Antragstellerin

Datenschutzrechtlicher Hinweis

Die Datenerhebung erfolgt auf Grund des Unterhaltsvorschussgesetzes (UVG). Zu den Angaben sind Sie gemaf
§§ 60 ff Erstes Buch Sozialgesetzbuch (SGB |) verpflichtet. Ein Anspruch auf Unterhaltsleistungen nach dem
UVG besteht nicht, wenn Sie sich weigern, die Auskiinfte zu erteilen, die zur Durchflihrung dieses Gesetzes erfor-
derlich sind oder bei der Feststellung der Vaterschaft oder des Aufenthalts eines anderen Elternteils mitzuwirken.
Die fir die Berechnung und Zahlung von Leistungen nach dem UVG erforderlichen personlichen Daten kénnen im
Wege der automatisierten Datenverarbeitung gespeichert und verarbeitet werden. Eine Ubermittiung der Angaben
aus dem Antrag erfolgt nur an die Stellen (wie z. B. Jobcenter, Sozialamt, Wohngeldstelle), die sie zur Erfiillung
der in ihrer Zustandigkeit liegenden Aufgaben bendtigen.

Das Hinweisblatt ,Informationen zum Datenschutz - Datenschutzhinweise nach Art. 13 und 14 der europa-
ischen Datenschutz-Grundverordnung (DSGVO) und der Anderung des Zehnten Buches Sozialgesetz-
buch (SGB X)“ habe ich erhalten.

Ort, Datum Unterschrift Antragsteller/Antragstellerin
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