Geburtsdatum

An das i"': """"""""""""""""
Heerespersonalamt i a 050201 /99 1650
RoRauer Lande 1 1 Fax: +43(0)50201 10 17041
1090 WIEN | Fhal poseingenogomvovat |
ANTRAG AUF

[0 FAMILIENUNTERHALT

[0 PARTNERUNTERHALT

[0 KRANKENVERSICHERUNG VON ANGEHORIGEN
[0 WOHNKOSTENBEIHILFE

Angaben zur Person

O ledig O verheiratet [ geschieden O verwitwet

Partnerschaft lebend tragene Partnerschaft eingetragener Partner
Wohnanschrift
Postleitzanl ... Ort
Telefonnummer O privat ... O beruflich
E-Mail

O ineingetragener [ aufgeldste einge- O hinterbliebener SEI o

Ich hatte vor dem Monat, in dem der Einberufungsbefehl zugestellt worden ist,

O nichtselbststandiger Erwerbstatigkeit

O Einkommen aus . M
O selbststandiger Erwerbstatigkeit

O kein Einkommen, weil

O Ich beantrage die Mindestbemessungsgrundlage zur Berechnung der
Bemessungsgrundlage heranzuziehen.

Hinweis:  Einkunfte aus nichtselbststandiger Arbeit sind Gehalt/Lohn, Renten, Arbeitslosengeld/Notstandshilfe,
Beihilfen nach dem Arbeitsmarktférderungsgesetz und Karenzurlaubsgeld
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Nur fur nichtselbststandig Erwerbstatige

Ich beantrage, als Bemessungsgrundlage fir den Familienunterhalt/Partnerunterhalt
und/oder die Wohnkostenbeihilfe

O 1/3 des Nettoeinkommens der letzten drei Monate (90 Tage)
O 1/12 des Nettoeinkommens der letzten zwolf Monate (365 Tage)
vor dem Monat, in dem der Einberufungsbefehl zugestellt worden ist, heranzuziehen.

Es fallen in den Zeitraum der letzten drei Monate vor dem Monat, in dem der
Einberufungsbefehl zugestellt worden ist, Zeiten, in denen ich durch Erkrankung,
Arbeitsunfall oder voriibergehende Kurzarbeit nicht den vollen Gehalt / Lohn bezogen habe.
Ich beantrage, diese Zeiten bei der Ermittlung der Bemessungsgrundlage auRer Betracht zu

lassen: O Ja O Nein

Nachweis: Beiliegende  Lohnbestdatigung vom  Arbeitgeber ausflllen und unterfertigen lassen,
Arbeitslosengeld/Notstandshilfe, Bestdatigung Uber den Bezug von Beihilfen nach dem
Arbeitsmarktférderungsgesetz oder einer Rente, Wochengeld, Karenzgeld

Nur fur selbststandig Erwerbstatige

Ich bin selbststdndig erwerbstatig seit ..., und wie folgt steuerlich veranlagt:
FINANZAML ......ooooooeoeeeeeee e SEUBT-NI. .ooooooeoeeeeeeeee e
IMEIN STEUBTDEIALEE IST ......oooeoe e
TEIBTONNUIMIMIEK <........oooooeeeeeeeeeee s

Eine Veranlagung unterbleibt, WeIl ...

Nachweis: Einkommensteuerbescheid oder Einkommensteuererklarung des Jahres vor Zustellung des
Einberufungsbefehles, wenn diese nicht vorhanden sind, Vorlage von Einkommensteuerbescheid oder
Einkommensteuererklarung des vorangegangenen Jahres. Bei Nichtvorhandensein einer der genannten
Steuerunterlagen (Beginn der selbststdndigen Tétigkeit im Jahr des Antrittes des Présenz-
/Ausbildungsdienstes) ist nach Vorliegen einer gultigen Steuerunterlage die Bemessungsgrundlage auf
Ihren Antrag neu zu berechnen.

Nur fur verheiratete oder in eingetragener Partnerschaft lebende Antragsteller, die
Wohnkostenbeihilfe beantragen

Mein nicht dauernd von mir getrennt lebender Ehepartner hat

[0 Einkommen aus O nichtselbststandiger Tatigkeit in Hohe von monatlich

O keine Einkinfte

Nachweis: aktuelle Lohnbestatigung oder Einkommensteuerbescheid bzw. Einkommensteuererklarung des Ehe-
partners, Arbeitslosengeld/Notstandshilfe, Bestdtigung Uber den Bezug von Beihilfen nach dem
Arbeitsmarktférderungsgesetz oder einer Rente, Wochengeld, Karenzgeld
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FAMILIENUNTERHALT

Angaben zum Ehepartner

Name und Vorname (N), THEI ..o
FIUNEIE(F) NAME(N) oot

Geburtsdatum . Lo b

LVAVL0] A A E: 10T a1 £ 1 oo oo oo
Postleitzahl ... @] o OO OSSOSO

Nachweis: Heiratsurkunde, Partnerschaftsurkunde

Kinder in meinem Haushalt

Name Vorname(n) geboren am Verwandtschaftsverhéltnis

Nachweis: Geburtsurkunde(n) der angefuhrten Kinder, Bestédtigung Uber den Bezug der Familienbeihilfe

Ich beantrage den Familienunterhalt auf folgendes Konto zu Uberweisen

BaANK (SPArKASSE) oot
IBAN: e e e,

JAUEENA AU e

ZEIChNUNGSDEIECITIGE oo

Mein Ehegatte/meine Ehegattin leistet derzeit Wehrdienst/Zivildienst
[1Ja [ Nein

Bei nicht leiblichen Kindern:
Der Kindesvater/die Kindesmutter leistet derzeit Wehrdienst/Zivildienst

O Ja ] Nein
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Den folgenden Personen habe ich kraft Gesetzes Unterhalt zu leisten

Name VVorname(n) geboren am | Verwandtschaftsverhaltnis
MVONNANSCNIITL | ...ooooooooooeeeeeeee oot eeeesse e
Postleitzahl | ... (@] S
Name VVorname(n) geboren am | Verwandtschaftsverhaltnis
WVORNNANSCIITTE | ..o eeeeeee e eeeeeseee e eeeeeeseeee et eeeees e
Postleitzahl  |.. L@ ] 1
Name VVorname(n) geboren am | Verwandtschaftsverhaltnis
MVONNANSCNIITL | ...ooooooooeeeeeee oot eoreeeeeeeeeeeeesse e
Postleitzahl ~ |.. L@ ] 1
Nachweis: Geburtsurkunde(n), Vaterschaftsanerkenntnis(se), Unterhaltsvergleich, Gerichtsurteil(e)

Ich beantrage, den Unterhalt flr unterhaltspflichtige Personen, die nicht mit mir im
gemeinsamen Haushalt leben, auf das folgende Konto zu tiberweisen

Bank (Sparkasse)
IBAN:
lautend auf

zeichnungsberechtigt

HINWEIS:

Das Heerespersonalamt hat den Familienunterhalt wie folgt auszuzahlen:

1. fr die zum Haushalt des Soldaten gehérenden und die in seinem Haushalt lebenden Personen
a) an den Ehepartner oder,
b) sofern ein Ehepartner nicht vorhanden ist, an die vom Soldaten bestimmte, den Haushalt

fuhrende Person,

2. fur die nicht im Haushalt des Soldaten lebenden Personen

a) an diese selbst oder,

b) sofern diese Person nicht eigenberechtigt ist, an den gesetzlichen Vertreter oder,
c) sofern der Soldat selbst der gesetzliche Vertreter ist und sich die unterhaltsberechtigte
Person in Pflege einer dritten Person befindet, an diese Person.

Datenschutzhinweis:

Die Datenschutzerklarung des Heerespersonalamtes ist abrufbar iber: www.bundesheer.at/datenschutz
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http://www.bundesheer.at/datenschutz

PARTNERUNTERHALT

Angaben zum eingetragenen Partner

Name und Vorname (n), Titel

frihere(r) Name(n)

Geburtsdatum L. oo b
MV ONNANSCIITTL | e s s sesseson
Postleitzanl | ... (@] o A OO OO OO

Nachweis: Partnerschaftsurkund

e

Kinder in meinem Haushalt

Name

VVorname(n)

Verwandtschaftsverhaltnis

Nachweis:

Geburtsurkunde(n) der angeflihrten Kinder, Bestatigung tber den Bezug der Familienbeihilfe

Mein(e) eingetragener Partner/eingetragener Partnerin leistet derzeit Wehrdienst/Zivildienst

O Ja

Bei nicht leiblichen Kind

[ Nein

ern:

Der Kindesvater/die Kindesmutter leistet derzeit Wehrdienst/Zivildienst

O Ja

[ Nein

Ich beantrage den Partnerunterhalt auf folgendes Konto zu Gberweisen

Bank (Sparkasse)

IBAN:

lautend auf

zeichnungsberechtigt
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Den folgenden Personen habe ich kraft Gesetzes Unterhalt zu leisten

Name VVorname(n) geboren am | Verwandtschaftsverhaltnis
WORNANSCRTITL | .......oooo e
Postleitzahl | ... OFE | oo
Name VVorname(n) geboren am | Verwandtschaftsverhaltnis
WORNNANSCRIITE | oo
Postleitzahl | ... Ot | s
Name Vorname(n) geboren am | Verwandtschaftsverhaltnis
WORNANSCRTITL | .......oooooee e
Postleitzahl | ... L ] S 000000

Nachweis: Geburtsurkunde(n), Vaterschaftsanerkenntnis(se), Unterhaltsvergleich, Gerichtsurteil(e)

Ich beantrage, den Unterhalt flr unterhaltspflichtige Personen, die nicht mit mir im
gemeinsamen Haushalt leben, auf das folgende Konto zu tGiberweisen

BanK (SParkaSSE) oo
IBAN: i e e
JAUEEN QU o

ZEICANUNQGSDEIECNTIGE oo

HINWEIS:

Das Heerespersonalamt hat den Partnerunterhalt wie folgt auszuzahlen:

3. fur die zum Haushalt des Soldaten gehdrenden und die in seinem Haushalt lebenden Personen
a) an den eingetragenen Partner oder,
b) sofern ein eingetragener Partner nicht vorhanden ist, an die vom Soldaten bestimmte, den
Haushalt fuhrende Person,

4. fur die nicht im Haushalt des Soldaten lebenden Personen
a) an diese selbst oder,
b) sofern diese Person nicht eigenberechtigt ist, an den gesetzlichen Vertreter oder,
c) sofern der Soldat selbst der gesetzliche Vertreter ist und sich die unterhaltsberechtigte
Person in Pflege einer dritten Person befindet, an diese Person.

Datenschutzhinweis:
Die Datenschutzerklérung des Heerespersonalamtes ist abrufbar Giber: www.bundesheer.at/datenschutz
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SELBSTAUSKUNFT
DES PRASENZ-/AUSBILDUNGSDIENST LEISTENDEN SOLDATEN
die sozialversicherungsrechtlichen Verhaltnisse betreffend
Zutreffendes bitte ankreuzen

Name: Sozialversicherungsnummer

Vorname(n): O mannlich
O weiblich

O ledig O verheiratet O geschieden [ verwitwet O eingetragene Partnerschaft

O aufgeltste eingetragene Partnerschaft [ hinterbliebener eingetragener Partner

Hauptwohnsitz (Postleitzahl, Ort, Straf3e, Nr.), ist dieser im Ausland, letzter inlandischer Wohnsitz:

E-Mail: Telefonnummer:

zuletzt pflichtversichert in der Krankenversicherung bei (genaue Bezeichnung | Prasenzdienst oder Ausbildungs-
des Versicherungstragers): dienst angetreten am:

Folgende Angehdrige gemal § 123 ASVG sind bei mir mitversichert
(siehe Informationsblatt)

Die Daten Ihrer Angehdrigen mussen jedenfalls beim zustandigen Sozialversicherungstréager erfasst sein.
Gegebenenfalls beantragen Sie die Mitversicherung mit der Feststellung der Angehdrigeneigenschaft gem. § 123 ASVG

Name, Vorname SVNTr. Verwandtschaftsverhaltnis

Ehepartner/eingetragener Partner:

O Gehalts-, Lohn-, Rentenempfanger O in Bezug von Karenzgeld/Kinderbetreuungsgeld
O im Bezug von Beihilfen nach dem O ohne eigenes Einkommen
Arbeitsmarktférderungsgesetz

zusatzliche Informationen:

Ich habe den_ auf dem Informationsblatt wortlich zitierten 8 123 ASVG zur Kenntnis genommen. Ich nehme zur Kenntnis,
dass jede Anderung des Familienstandes bzw. der Versorgtheit eines Unterhaltsberechtigten unverziiglich dem
Heerespersonalamt zu melden ist. Ich erklare, dass die von mir gegebenen Auskiinfte vollstandig und wahrheitsgeman sind.

Unterschrift des Soldaten

Datenschutzhinweis:
Die Datenschutzerklérung des Heerespersonalamtes ist abrufbar tGiber: www.bundesheer.at/datenschutz
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Informationsblatt
Auszug aus dem Allgemeinen Sozialversicherungsgesetz (ASVG), BGBI. Nr. 189/1955:

Anspruchsberechtigung fir Angehdrige

§ 123. (1) Anspruch auf die Leistungen der Krankenversicherung besteht fiir Angehdrige,

1. wenn sie ihren gewohnlichen Aufenthalt im Inland haben und

2. wenn sie weder nach der Vorschrift dieses Bundesgesetzes noch nach anderer gesetzlicher Vorschrift krankenversichert sind und auch
fur sie seitens einer Krankenfursorgeeinrichtung eines 6ffentlich-rechtlichen Dienstgebers Krankenfiirsorge nicht vorgesehen ist.

(2) Als Angehdriger gelten:

1. der/die Ehegatte/Ehegattin oder eingetragene Partner/Partnerin;;

2. die ehelichen Kinder, die legitimierten Kinder und Wahlkinder;

3. die unehelichen Kinder einer weiblichen Versicherten;

4. die unehelichen Kinder eines méannlichen Versicherten, wenn seine Vaterschaft durch Urteil oder durch Anerkenntnis festgestellt ist (§163b
ABGB);

. die Stiefkinder und Enkel, wenn sie mit dem Versicherten sténdig in Hausgemeinschaft leben;

. die Pflegekinder, wenn sie vom Versicherten unentgeltlich verpflegt werden oder das Pflegeverhéaltnis auf einer behordlichen Bewilligung
beruht.

Die stéandige Hausgemeinschaft im Sinne der Z 5 besteht weiter, wenn sich das Kind nur vorlibergehend oder wegen schulméRiger

(beruflicher) Ausbildung oder zeitweilig wegen Heilbehandlung auRerhalb der Hausgemeinschaft aufhalt; das gleiche gilt, wenn sich das Kind

auf Veranlassung des Versicherten und Uberwiegend auf dessen Kosten oder auf Anordnung der Jugendfirsorge oder des

Pflegeschaftsgerichtes in Obsorge eines Dritten befindet.

(3) Stiefkinder einer Person sind die nicht von ihr abstammenden leiblichen Kinder ihres Ehegatten, und zwar auch dann, wenn der andere
leibliche Elternteil des Kindes noch lebt. Die Stiefkindschaft besteht nach Auflésung oder Nichtigerklarung der sie begriindenden Ehe weiter.

(4) Kinder und Enkel (Abs. 2 Z 2 bis 6) gelten als Angehdrige bis zur Vollendung des 18. Lebensjahres. Nach diesem Zeitpunkt gelten sie als

Angehdrige, wenn und solange sie

1. sich in einer Schul- oder Berufsausbildung befinden, die ihre Arbeitskraft Uberwiegend beansprucht, langstens bis zur Vollendung des 27.
Lebensjahres; die Angehérigeneigenschaft von Kindern, die eine im § 3 des Studienférderungsgesetzes 1992 genannte Einrichtung
besuchen, verlangert sich nur dann, wenn fiir sie

a) entweder Familienbeihilfe nach dem Familienlastenausgleichsgesetz 1967 bezogen wird oder

b) zwar keine Familienbeihilfe bezogen wird, sie jedoch ein ordentliches Studium ernsthaft und zielstrebig im Sinne des § 2 Abs. 1 lit. b des
Familienlastenausgleichsgesetzes 1967 in der Fassung des Bundesgesetzes BGBI. Nr. 311/1992 betreiben;

2. seit der Vollendung des 18. Lebensjahres oder seit dem Ablauf des in Z 1 genannten Zeitraumes

a) infolge Krankheit oder Gebrechen erwerbsunféhig sind oder

b) erwerbslos sind;

3. an einem Programm der Européischen Gemeinschaften zur Férderung der Mobilitat junger Menschen teilnehmen, langstens bis zur

Vollendung des 27. Lebensjahres.

Die Angehdrigeneigenschaft bleibt in den Fallen der Z 2 lit. b langstens fur die Dauer von 24 Monaten ab den in Z 2 genannten Zeitpunkten
gewahrt.

(5) Kinder und Enkel (Abs. 2 Z 2 bis 6) gelten im Rahmen der Altersgrenzen des Abs. 4 Z 1 auch dann als Angehérige, wenn sie sich im
Ausland in einer Schul- oder Berufsausbildung befinden; dies gilt auch bei nur voriibergehendem Aufenthalt im Inland.

(6) Kommt eine mehrfache Angehdrigenschaft in Betracht, so wird die Leistung nur einmal gewahrt. Leistungspflichtig ist der
Versicherungstrager, bei dem die Leistung zuerst in Anspruch genommen wird.

(7) Als Angehdriger gilt jeweils auch eine Person aus dem Kreis der Eltern, Wahl-, Stief- und Pflegeeltern, der Kinder, Wahl-, Stief- und
Pflegekinder, der Enkel oder der Geschwister des (der) Versicherten, die seit mindestens zehn Monaten mit ihm (ihr) in Hausgemeinschaft
lebt und ihm (ihr) seit dieser Zeit unentgeltlich den Haushalt fiihrt, wenn ein/eine im gemeinsamen Haushalt lebender/lebende
arbeitsfahiger/arbeitsfahige Ehegatte/Ehegattin oder eingetragener Partner/eingetragene Partnerin nicht vorhanden ist. Angehdriger aus
diesem Grund kann nur eine einzige Person sein.

(7a) Als Angehorige/r gilt auch eine mit der/dem Versicherten nicht verwandte Person, die seit mindestens zehn Monaten mit ihm/ihr in
Hausgemeinschaft lebt und ihm/ihr seit dieser Zeit unentgeltlich den Haushalt fiihrt, wenn eine/ein im gemeinsamen Haushalt lebende/r
arbeitsfahige/r Ehegattin/Ehegatte oder eingetragene/r Partnerin/Partner nicht vorhanden ist. Die Angehdrigenschaft bleibt auch dann
gewahrt, wenn die als Angehdrige/r geltende Person nicht mehr in der Lage ist, den Haushalt zu fihren. Angehdrige/r aus diesem Grund
(Abs. 7 und 7a) kann nur eine einzige Person sein.

(7b) Als Angehdrige gelten auch Personen, die eine/n Versicherte/n mit Anspruch auf Pflegegeld zumindest in Hohe der Stufe 3 nach § 5 des
Bundespflegegesetzes oder nach den Bestimmungen der Landespflegegeldgesetze unter ganz Uberwiegender Beanspruchung ihrer
Arbeitskraft nicht erwerbsmaRig in hauslicher Umgebung pflegen. Als Angehérige gelten die/der Ehegattin/Ehegatte, eingetragene/r
Partnerin/Partner oder Personen, die mit der pflegebedirftigen Person in gerader Linie oder bis zum vierten Grad der Seitenlinie verwandt
oder verschwégert sind, ferner Wahl-, Stief- und Pflegekinder, Wahl-, Stief- und Pflegeeltern sowie Angehdrige nach Abs. 7a.

(8) Durch die Satzung kann nach Maf3gabe der finanziellen Leistungsféhigkeit des Versicherungstragers bestimmt werden, daR

a) auch andere als die in den Abs. 2 und 4 bis 7 bezeichneten Verwandten und die Wahl- und Stiefeltern des (der) Versicherten als Angehérige
gelten, wenn sie mit dem (der) Versicherten in Hausgemeinschaft leben und von ihm (ihr) ganz oder iberwiegend erhalten werden;

b) (Anm.: aufgehoben durch VfGH, BGBI. | Nr. 138/2007)

(9) Eine im Abs. 2 Z 1 sowie Abs. 7 und 8 genannte Person gilt nur als Angehdriger, soweit es sich nicht um eine Person handelt, die

a) einer Berufsgruppe angehdrt, die gemaf § 5 Abs. 1 GSVG von der Pflichtversicherung ausgenommen ist, oder

b) zu den im § 4 Abs. 2 Z 2 GSVG genannten Personen gehort oder

c) im § 2 Abs. 1 des Bundesgesetzes iiber die Sozialversicherung freiberuflich selbstéandiger Erwerbstétiger BGBI. Nr. 624/1978 in der am
31. Dezember 1997 geltenden Fassung angefihrt ist oder

d) eine Pension nach dem in lit. ¢ genannten Bundesgesetz bezieht oder

e) der Versicherungspflicht geméss § 3 des Notarversicherungsgesetzes 1972 unterliegt oder eine Pension nach dem
Notarversicherungsgesetz 1972 bezieht.

(10) Eine im Abs. 2 Z 1, Abs. 4 Z 3 sowie Abs. 7 und 8 genannte Person gilt nicht als Angehdriger, wenn sie im Ausland eine Erwerbstéatigkeit
auslbt, die, wirde sie im Inland ausgelbt werden, nach den Bestimmungen dieses oder eines anderen Bundesgesetzes die
Versicherungspflicht in der Krankenversicherung begriindet.

(11) Als Pflegekinder gemaf Abs. 2 Z 6 gelten auch Kinder, die von einem (einer) Versicherten gepflegt und erzogen werden, wenn sie mit
dem (der) Versicherten

1. bis zum dritten Grad verwandt oder oder verschwagert sind und

2. standig in Hausgemeinschaft leben.

o o
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WOHNKOSTENBEIHILFE

Ich wohne seit ... als O Hauptmieter O Untermieter

O Mitbewohner O Eigentumer/Miteigentimer
O in einer Wohnung O in einem Eigenheim O in
AN TOIGENAEE AGIESSE: ..ot
PLZ oo O et eee e s

Nur fUr Mieter/Mitbewohner/Untermieter

Wer hat Ihnen die Wohnung/das Eigenheim vermietet und wie steht diese Person zu lhnen
(zB fremd, Lebensgefahrtin/Lebensgefahrte, Freund(in), Eltern etc)?

genauer (Firmen-)Name mit genauer Anschrift und Telefonnummer

Nachweis: Mietvertrag, Mietrechtsabtretung, Wohnungszuweisungsbestatigung von Genossenschaft —oder
Gemeinde, Ubergabevertrag

Hohe der monatlichen Wohnkosten (Miete und Betriebskosten)

NV ORNNKOSEEIN ..o e s s s s s s s
ZANTUNG AN e

Zahlung mittels [0 Zahlschein 0O Dauerauftrag O Barzahlung O ...

Nachweis: Zahlungsbelege wie Kontoausziige bzw. Zahlscheinabschnitte der letzten drei Kalendermonate,
aktuelle Mietzinsvorschreibung

Nur flr Eigentimer/Miteigentimer

Mein Eigentum ist im Grundbuch wie folgt ersichtlich
Katastralgemeinde (KG) ... Einlagezahl (EZ)..........................

Nachweis: Kaufvertrag oder Ubergabevertrag, Einantwortungsurkunde oder Grundbuchauszug

Gliederung des Wohnbereiches (bitte jeweilige Anzahl eintragen)

J vorzimmer [ Kiiche [ Bad/Dusche [ Abstellraum [ wc OO Wohnzimmer
[ Schlafzimmer [ Balkon [ Garage [J Kinderzimmer [ sonstiger Raum

Die folgenden Raumlichkeiten werden ausschlie3lich durch mich beniitzt
O vorzimmer [ Kiiche [ Bad/Dusche [J Abstellraum [ wc OO Wohnzimmer
[ Schlafzimmer [ Balkon [ Garage [J Kinderzimmer [ sonstiger Raum
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Wer wohnt noch ind

ieser Zahlt diese Person einen  Wenn ja, wieviel?

(genauer Betrag)

Name und Vo

Wohnung/diesem Eigenheim? Teil der Wohnkosten?
........................................... O Ja O Nein
........................................... O Ja O Nein
........................................... O Ja O Nein
........................................... O Ja O Nein
........................................... O Ja O Nein
........................................... O Ja O Nein
rname(n)

Nachweis: Zahlungsbelege wie Kontoausziige bzw. Zahlscheinabschnitte

Haben Sie Riuckzahlungen von Verbindlichkeiten, die zur Schaffung dieser
Wohnung/dieses Eigenheimes aufgenommen worden sind?

................................. O monatlich [0 .o | €
................................. O monatlich [0 ... | € s
................................. O monatlich [0 ..o [ € s

Konto-Nr. anderer Zahlungszeitraum |  Rickzahlungshetrag

Nachweis: Belege (iber die Riickzahlungen von Verbindlichkeiten, die zur Schaffung dieses Wohnraumes aufge-

nommen wurden:

Vertrag und Zahlungsbelege

Nur flr Eigenttimer eines Eigenheimes

Darlehenriickzahlungen
Grundsteuer
Kehrgebdihr
Kanalben(tzungsgebdiihr
Wasserbezugsgebiihr
Millabfuhr
Kreditriickzahlungen
Feuerversicherung

Sturmversicherung

Leibrente

Leitungswasserversicherung

Gebaudehaftpfichtversicherung

O monatlich |0 .
O monatlich [0 ..o
O monatlich |0 .
O monatlich |0 ..
O monatlich |0 .
O monatlich [0 ..o
[0 monatlich |0
O monatlich |0 .
O monatlich [0 ..o
O monatlich |0 ..
O monatlich |0 ..
O monatlich [0 ..o

anderer Zahlungszeitraum

Betrag

Nachweis: jeweilige Vorschreibung der Gemeinde, Belege (Rechnungen), Belege (ber Versicherungsprémien:
Polizzen mit genauer Aufschliisselung der einzelnen oben angefiihrten Prémien
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Ich beantrage die Wohnkostenbeihilfe auf das folgende Konto zu Gberweisen

BaNK (SPArKASSE) oot
IBAN: e e s

JAUTENE AUE

ZEIChNUNQGSDEIECRTIGE e

HINWEIS:

Das Heerespersonalamt hat die Wohnkostenbeihilfe wie folgt auszuzahlen:
1.  Wenn Familienunterhalt oder Partnerunterhalt zusteht, an die zum Empfang des Familien-
unterhalt oder Partnerunterhalt berechtigte Person.

2. Wenn nur Wohnkostenbeihilfe zusteht, an den Anspruchsberechtigten oder an eine von ihm
bestimmte bezugsberechtigte Person.

Bei Leistung meiner Unterschrift bin ich mir bewusst, dass

e die Bundesfinanzverwaltung und das Amt der Landesregierung von diesem Verwal-
tungsverfahren in Kenntnis gesetzt werden,

e durch das Heerespersonalamt zugesprochener Familien- oder Partnerunterhalt bzw.
zugesprochene Wohnkostenbeihilfe zum Verlust einer Sozialhilfe, die von Land oder
Gemeinde Uberwiesen wird, fihren kann,

e unwahre Angaben ein Strafverfahren nach sich ziehen kénnen.

Datum Unterschrift des Antragstellers

HINWEIS

Wenn Sie Fragen haben sind Sie herzlich eingeladen, die Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter
des Heerespersonalamtes Montag bis Freitag (werktags) von 07.30 — 16.00 Uhr unter der

Service Line
050201 /99 1650
anzurufen.

Datenschutzhinweis:
Die Datenschutzerklarung des Heerespersonalamtes ist abrufbar tiber: www.bundesheer.at/datenschutz
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Nachname und Vorname(n), Titel Geburtsdatum

An das -
Heerespersonalamt @ 050201/99 1650

RoRauer Lande 1 Fax: +43(0)50201 10 17041
1090 WIEN E-Mail:  posteingang@bmlv.gv.at

LOHN-(GEHALTS-) BESTATIGUNG
(vom Arbeitgeber auszufillen)

1. Allgemeine Angaben

1.1 Beschaftigtseit: als: [ Angestellter [ Arbeiter O

1.2 Es wird antragsgemal folgendes Einkommen vor dem Monat, in dem der Einberufungsbefehl zugestellt wurde,
bestatigt:

Einkommen L[] der letzten drei Kalendermonate
[ der letzten zwélf Kalendermonate (bitte Lohnbestatigung erweitern!)
1 der letzten drei Kalendermonate unter Beriicksichtigung von Ersatzzeiten

gekdrzter Arbeitslonnvon . bis
GTUNG:
1.3 Sonstige Beziige geméaRl § 67 EStG 1988
1.3.1 Besteht Anspruch auf sonstige Bezlige? [ Ja O Nein-Grund: (Angaben zu 1.3.2 entfallen)
1.3.2 Bei einer ganzjahrigen Beschaftigung betragen die sonstigen Bezlge:
[J hochstens einen halben Monatsbezug I héchstens einen Monatsbezug
[J hochstens eineinhalb Monatsbeziige [J mehr als eineinhalb Monatsbeziige

1.4 Sémtliche Betrdge sind angegebenin O EURO [

An Stelle der Angaben zu Punkt 2. kdnnen auch firmenmaRig gezeichnete EDV-Ausdrucke vorgelegt werden.
Voraussetzung: Die Ausdrucke miissen gut lesbar sowie das Einkommen und die Beitrége einwandfrei erkennbar und
nachvollziehbar sein (Klartext oder ergénzt durch ein Codeverzeichnis).

2. Einkommen: Lohn- (Beitrags-) Zeitrdume *)

21 Einklnfte aus nichtselbststandiger Arbeit
(8 25 EStG 1988)

211 Summe der Bruttobeziige (Geld und Sachbeziige)
OHNE Familienbeihilfe
OHNE sonstige Bezlige gem. § 67 EStG 1988
OHNE Leistungen gem. § 26 EStG 1988, jedoch mit den
steuerpflichtigen Teilen solcher Leistungen

212 Von den Bruttobeziigen (2.1.1) sind steuerfrei:
Zulagen und Zuschlage gem. § 68 EStG 1988

Bezlige gem. § 3 EStG 1988

weitere steuerfreie Bezugsteile
Titel:

22  Einbehaltene Beitrage
(gem. § 16 Abs. 1 Z 3 lit. a, ausgenommen
Betriebsratsumlagen, Z 4 und 5 EStG 1988)

Sozialversicherungsbhemessungsgrundlage

221  Sozialversicherungsbeitrag inklusive
[0 Kammerumlage O Wohnbauférderungsbeitrag

33 Pensionsbeitrag (6ffentl.-rechtl. Dienstverhaltnis)

23  Einbehaltene Lohnsteuer (Ifd. Bezug)

*) 3 Monate vor Zustellung des Einberufungsbefehles
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3. Genaue Anschrift der lohnverrechnenden Stelle (fur eventuelle Rickfragen):

4. Der Arbeitgeber eines Anspruchsberechtigten ist nach den Bestimmungen des Heeres-
gebuhrengesetzes 2001 verpflichtet, diese Lohn- (Gehalts-) bestatigung auszustellen. Jeder,
der wissentlich unwahre Angaben macht oder festgelegten Pflichten zuwiderhandelt, begeht,
sofern diese Tat nicht einen gerichtlich strafbaren Tatbestand darstellt, eine VVerwaltungs-
iibertretung und hat mit einer Geldstrafe bis zu € 700 zu rechnen.

Datum Firmenmafige Zeichnung

HINWEIS

Wenn Sie Fragen haben sind Sie herzlich eingeladen, die Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter
des Heerespersonalamtes Montag bis Freitag (werktags) von 07.30 — 16.00 Uhr unter der
Service Line

050201 / 99 1650
anzurufen.

Datenschutzhinweis:
Die Datenschutzerkldrung des Heerespersonalamtes ist abrufbar Giber: www.bundesheer.at/datenschutz
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