zur Gewahrung von sonstigen Leistungen in Form eines oder mehrerer Kinderwagen

Weitere Informationen
zu dieser Anlage erhalten
Sie im Ausldnderamt

= Nur von der Behdrde auszufiillen

Bearbeitungsvermerke
Zutreffendes
ﬁ le@l bitte

ankreuzen

1. Personliche Daten Eingangsstempel:
1.1. lhre personlichen Daten

Anrede Vorname

Familienname Geburtsdatum Bearbeiter / Team

1.2. Daten des Kindes, fiir welches die Leistung beantragt wird
Voraussichtlicher Entbindungstermin:

Name / Vorname Geburtsdatum

Uberpriifung des Anspruchs auf die sonstige Leistung
2.1. Art der sonstigen Leistung

|:| Die o.g. Person beantragt eine sonstige Leistung nach § 6 Abs. 1 AsylbLG in Form eines
Einzelkinderwagens

2.2. Art der weiteren sonstigen Leistung

|:| Die 0.g. Person beantragt einen WinterfuBsack fiir o.g. Kinderwagen/Buggy

|:| Die o.g. Person beantragt einen Regenschutz fir o.g. Kinderwagen/Buggy

3. Bereits vorhandende Kinderwagen/Buggy oder dhnliche Gegenstinde

|:| Ich versichere, keine der beantragten Gegenstdnde bereits zu besitzen.

|:| Ich besitze bereits folgende, der beantragten Gegenstande:

Gegenstand 1: Angaben zu Wert / Alter / Zustand:

Gegenstand 2: Angaben zu Wert / Alter / Zustand:

= Die erfassten Daten unterliegen dem Sozialgeheimnis und dem Datenschutz. Ihre Angaben werden gemdf3 § 67 SGB X
erhoben.

Hiermit bestatige ich die Richtigkeit der vorangehenden Angaben

Ort/Datum Unterschrift Asylbewerber/in

Ausldanderamt Garmisch-
Partenkirchen / SG 24




