Eingang: Antrag auf Gewahrung eines Darlehens o1
Mietschulden/Energieschulden nach
§ 36 Abs. 1 SGB XII/§ 22 Abs. 8 SGB 11/§ 24 Abs. 1 SGB II
Hinweis:

Um sachgerecht tiber Ihren Antrag entscheiden zu kdnnen, werden von lhnen Informationen und Unterlagen benétigt. Sie
werden deshalb gebeten, den Antrag sorgfaltig auszufillen. Bitte vergessen Sie nicht, die Richtigkeit der Angaben ist durch
Unterschrift der jeweiligen Person oder ihres gesetzlichen Vertreters auf der Riickseite zu bestatigen.

Die Datenerhebung im Zusammenhang mit dem Antrag erfolgt nach § 67a Abs. 2 Satz 1 Sozialgesetzbuch - Zehntes Buch
(SGB X). Die weitere Datenverarbeitung erfolgt nach 8 67b Abs. 1 SGB X.

lhre Verpflichtung zur Mitwirkung in diesem Verfahren ergibt sich aus § 60 Abs. 1 Sozialgesetzbuch - Erstes Buch
(SGB I). Sofern Sie dieser Obliegenheit nicht nachkommen, kann die beantragte Sozialleistung ganz oder teilweise wegen
fehlender Mitwirkung versagt werden.

2. Person
[0 mannlich [ weiblich

1. Person
[0 mannlich [] weiblich

[ Antragsteller(in) 2

[] Ehegatte (nicht getrennt lebend)

[ Lebenspartner(in) (nicht getrennt lebend)
O Partner(in) in ehedhnlicher Gemeinschaft

Angaben zu den
persdnlichen
Verhaltnissen

Antragsteller(in) 1

Familienname,
ggf. Geburtsname,
Vorname

Anschrift,
StralRe, Haus-Nr.,
PLZ, Ort

Telefon

Geburtsdatum

d ledig [ verh.
[ getr.-leb. [] gesch. seit

|:| verw. |:| ledig |:| verh.

[ getr.-leb. [] gesch. seit

O verw.

Familienstand

3. Person: 4. Person:

Weitere Personen in lhrer

Wohnung

(Name/Geb.-Datum 6. Person

5. Person:

Ich/Wir beantrage/n die Gewahrung eines Darlehens fur

[ Mietschulden
nach § 22 Abs. 8 SGB Il

in Hohe von EUR

[ Mietschulden
nach § 36 Abs. 1 SGB XII

in H6he von EUR

Zur Begrundung siehe separate Niederschrift

[ Energieschulden
nach § 22 Abs. 8 SGB Il

[J Energieschulden
nach § 36 Abs. 1 SGB XII

[J Energieschulden
nach § 24 Abs. 1 SGB Il

[J Sonstiges

Ich/Wir verfuge/n v%nlr?'a
Uber folgende Vermodgens- 1a,
werte

(bitte Nachweise beifiigen)

[ nein

O ja

wenn ja,

[ nein

Nachweise:
[0 Kontoausziige der letzten 3-6 Monate
[0 Sparbuch 0.4.

O KFz-Brief

[J Bescheinigung der ARGE zum Schonvermégen

Tilgungsvorschlag:

[ Far den Fall der Darlehnsgewahrung bitte ich um Ratenzahlung. Als monatliche Rate schlage ich vor:

EUR.

[ Ich bin damit einverstanden, dass der Erstattungsbetrag in monatlichen Raten von 10 % der Regelleistung i.H.v.
mit den laufenden ALG Il-Anspriichen verrechnet wird (8 42a SGB II).

Sofern ich aus dem laufenden Leistungsbezug ausscheide, werde ich unter Vorlage entsprechender Einkommensnachweise eine

neue Rickzahlungsvereinbarung mit der

Arbeit fir Bottrop treffen.

EUR




Erklarung

Diesen Antrag habe ich wahrheitsgeman ausgefillt. Die Angaben zur zweiten Person habe ich ausgefillt, weil
mir Vollmacht erteilt wurde; ansonsten hat diese Person ihre Angaben selbst in den vorstehenden Antrag oder
in einen gesonderten Vordruck eingetragen und die Richtigkeit durch ihre Unterschrift bestatigt.

Wenn und solange ich Sozialhilfeleistungen erhalte, werde ich Anderungen der personlichen und wirtschaftli-
chen Verhéltnisse (Familien-, Wohn-, Einkommens-, Vermégens- und Aufenthaltsverhaltnisse) sowie der Ver-
héltnisse, uber die im Zusammenhang mit der Leistung Erklarungen abgegeben worden sind, unverziglich
und unaufgefordert mitteilen. Dies gilt auch fur Angaben zu den vertretenen Personen.

Ich wurde dartiber aufgeklart, dass Uber meinen Darlehnsantrag das Jobcenter Arbeit fir Bottrop entscheidet.

In diesem Zusammenhang beantrage ich, dass die Stadt Bottrop im Vorgriff auf eine Bewilligung durch das
Jobcenter den ausstehenden Rickstand zzgl. bereits entstandener oder noch entstehender Nebenkosten,
Gebihren, Anwalts- oder Gerichtskosten, Wiederanschlusskosten (bei Einstellung der Energielieferungen) an
den Energieversorger oder Dritten tberweist, damit die Aufrechterhaltung meiner Stromversorgung sicherge-
stellt ist.

Weiterhin erklare ich mich damit einverstanden, dass nach Bewilligung eines Darlehens durch das Jobcenter
dieser Betrag zum Ausgleich der Vorleistung an die Stadt Bottrop Giberwiesen wird.

1. Person 2. Person
Datum
Unterschrift

3. Person 4. Person
Datum
Unterschrift

5. Person 6. Person
Datum
Unterschrift




