Familienname, Vorname(n), Geburtsdatum des Kindes Aktenzeichen, soweit bekannt

Familienname, Vorname(n), Geburtsdatum des Elternteils

ELTERNTEIL 2

ERKLARUNG ZUM EINKOMMEN
Elterngeld

Bitte beachten Sie unbedingt die Hinweise zum Ausfiillen des Antrags im Infoblatt

Einkommen vor der Geburt des Kindes

Nichtselbststandige Arbeit O ja Falls ja, bitte weiter mit Rubrik N
Selbststéndige Arbeit Q ja Falls ja, bitte weiter mit Rubrik G
Gewerbebetrieb Q ja Falls ja, bitte weiter mit Rubrik G
Land- und Forstwirtschaft O ja Falls ja, bitte weiter mit Rubrik G
Sonstige Leistungen O ja Falls ja, bitte weiter mit Rubrik SO

N | Nichtselbststandige Arbeit

Elterngeld- oder Mutterschaftsgeldbezug vor Geburt des Kindes
U nein » MaRgeblich ist das Einkommen aus den zwolf Kalendermonaten vor dem Monat der Geburt des Kindes
a ja » MaRgeblich ist das Einkommen aus den zwdlf Kalendermonaten vor dem Beginn der Elterngeld- bzw. Mutter-
schaftsgeldzahlung (sind nur bestimmte Monate betroffen, werden diese entsprechend zuriick verlagert)

Einkommensverlust wegen einer maRgeblich auf die Schwangerschaft zurlickzufiihrenden Erkrankung oder die Ableistung von
Wehr- und Zivildienst
U nein
a ja » Der Zeitraum wird um die Zahl der davon betroffenen Monate entsprechend zurtick verlagert
» Bitte arztliches Attest, Nachweise iiber den Bezug von Krankengeld bzw. tiber den Wehr- oder Zivildienst beifiigen ¢

Im zutreffenden Zwolfmonatszeitraum wurde Einkommen erzielt aus einer
U vollen Erwerbstétigkeit
U Teilzeittatigkeit
4 (mehreren) geringflgigen Beschaftigung/en
» Bitte weisen Sie Ihr Einkommen in dem firr Sie zutreffenden Zwélfmonatszeitraum durch monatliche Lohn-/ Gehaltsbescheinigungen

des Arbeitgebers lickenlos nach, es sei denn , Sie haben zusétzlich Einklnfte aus selbststéandiger Arbeit, Gewerbe oder Land- und
Forstwirtschaft bezogen (siehe Erlauterung in der Rubrik G auf dieser Seite). ¢

Verpflichtung zu Steuervorauszahlungen
d nein
U ja °’ Bitte letzten Einkommensteuerbescheid beifiigen ¢

U Das Arbeitsverhaltnis endete am (z.B. wegen Kiindigung, Befristung)

G | Selbststandige Arbeit / Gewerbebetrieb / Land- und Forstwirtscha ft

a) Die Téatigkeit wurde sowohl in den zwélf Kalendermonaten vor der Geburt des Kindes als auch im letzten abgeschlos-
senen steuerlichen Veranlagungszeitraum (Kalenderjahr vor der Geburt des Kindes) ausgelibt

d nein

a ja
b) Elterngeld- bzw. Mutterschaftsgeldbezug in den zwdlf Kalendermonaten vor der Geburt des Kindes oder im letzten abge-
schlossenen steuerlichen Veranlagungszeitraum

d nein
U ja, vom bis

c) Einkommensverlust wegen einer maf3geblich auf die Schwangerschaft zuriick zu fihrenden Erkrankung oder die Ableistung
von Wehr- und Zivildienst im letzten abgeschlossenen steuerlichen Veranlassungszeitraum

d nein
U ja, vom bis » Bitte rztliches Attest oder Nachweis tiber den Wehr-oder Zivildienst beifiigen ¢

Erluterung:

. bei a) ja, b) und c) nein: maRgeblich ist das Einkommen des letzten abgeschlossenen steuerlichen Veranlagungszeitraums

» Bitte entsprechenden Einkommensteuerbescheid beifiigen; falls noch nicht erteilt, ist das Einkommen zunachst glaubhaft zu ma-
chen ¢

Bezogen Sie im unter a) genannten Zeitraum zugleich Einkommen aus nichtselbststéandiger  Arbeit , ist fir dieses Einkommen eben-
falls der letzte abgeschlossene steuerliche Veranlagungszeitraum heranzuziehen.
» Bitte Ihre monatlichen Lohn-/Gehaltsbescheinigungen fiir diesen Zeitraum liickenlos beifiigen ¢

. In allen anderen Féllen:
MaRgeblich ist das Einkommen der zwolf Kalendermonate vor dem Monat der Geburt des Kindes
Soweit in diesen Zeitraum ein unter Ziffer b) und ¢ ) aufgefiihrter Sachverhalt fallt, wird beantragt, b ei der Ermittlung des Ein-
kommens die hiervon betroffenen Kalendermonate zu U berspringen:

4 ja U nein
» Bitte mindestens eine Einnahme-Uberschussrechnung nach § 4 Abs. 3 EStG (einschl. AfA) und ggf. Lohn- und Gehaltsbescheinigun-
gen des Arbeitgebers fur den genannten Zeitraum sowie Nachweise tber Zeitraume entsprechend Buchstabe b) und c) beifuigen. ¢




Pflichtbeitrage zur gesetzlichen Sozialversicherung Verpflichtung zu Steuervorauszahlungen
U nein d nein
O ja ! Bitte Nachweise beifiigen ¢ O ja ! Bitte aktuellen Steuervorauszahlungsbescheid beifiigen ¢

Das Gewerbe wird nach der Geburt des Kindes voraussichtlich still gelegt oder abgemeldet
4 ja U nein » Bitte Nachweise beifiigen ¢

SO | Sonstige Leistungen (Einkommensersatzleistungen)

U Arbeitslosengeld | vom bis
U Krankengeld vom bis
0 Renten oder andere Leistungen (Art): vom bis

» Bitte Nachweise beifiigen ¢

Einkommen nach der Geburt des Kindes
— im beantragten Zeitraum -

Nichtselbststandige Arbeit 4 ja Falls ja, bitte weiter mit Rubrik N
Selbststéndige Arbeit U ja  Falls ja, bitte weiter mit Rubrik G
Gewerbebetrieb O ja Falls ja, bitte weiter mit Rubrik G
Land- und Forstwirtschaft O ja Falls ja, bitte weiter mit Rubrik G
Sonstige Leistungen O ja Falls ja, bitte weiter mit Rubrik SO

Nichtselbststandige Arbeit

Erwerbstatigkeit im beantragten Zeitraum vom bis
Es werden Einkunfte erzielt aus
4 Vollzeittatigkeit O Teilzeittatigkeit mit durchschnittlich Wochenstunden

O einer (mehreren) geringfligigen Beschéaftigung/en

» Das voraussichtliche Einkommen ist glaubhaft zu machen, z.B. durch eine vom Arbeitgeber auszufiillende Arbeitszeit-
und Verdienstbescheinigung oder durch einen Arbeitsvertrag. <

Hinweis: Bei der vorlaufigen Zahlung kann es durch die endgultige Feststellung zu einer Ruckforderung kommen.

Selbststandige Arbeit / Gewerbebetrieb /  Land- und Forstwirtschaft

Voraussichtliche/r )
U Gewinn (Einnahme-Uberschussrechnung nach 8§ 4 Abs. 3 EStG (einschl. AfA) erforderlich) oder
U Einnahmen (es erfolgt zunachst ein Pauschalabzug in Hohe von 20 v.H. fur Betriebsausgaben)

Einkunftsart Zeitraum durchschnittl ich mtl. Wochenstunden
selbststandige Arbeit vom bis €
Gewerbebetrieb vom bis €
Land- und Forstwirtschaft vom bis €

» Der voraussichtliche steuerpflichtige Gewinn bzw. die Einnahmen in diesem Zeitraum sind durch geeignete Unterlagen glaubhaft zu machen
(nachvollziehbare Prognose durch Steuerberater, landwirtschaftlichen Buchfiihrungsdienst, Selbsteinschatzung) ¢

Hinweis: Bei der vorlaufigen Zahlung kann es durch die endgiiltige Feststellung zu einer Rickforderung kommen.

Pflichtbeitrage zur gesetzlichen Sozialversicherung Verpflichtung zu Steuervorauszahlungen
d nein d nein
U ja ! Bitte Nachweise beifiigen 4 O ja ’ Bitte aktuellen Steuervorauszahlungsbescheid beifiigen

SO | Sonstige Leistungen (Einkommensersatzleistungen)

U Arbeitslosengeld | vom bis
U Krankengeld vom bis
U Renten oder andere Leistungen, z.B. Elterngeld (Art): vom bis

» Bitte Nachweise beifiigen ¢

Erganzende Anmerkungen

Hinweise

Ohne diese Erklarung zum Einkommen kann tUber den Anspruch auf Elterngeld, der tber den Mindestbetrag in Héhe von mtl. 300
Euro hinausgeht, nicht entschieden werden.
Bitte beachten Sie die abschlieBende Erklarung und die Hinweise im Antragsvordruck.

Bitte tberprifen Sie nochmals lhre Angaben. Mit Inr  er Unterschrift auf dem Antrag bestétigen Sie auch die Richtig- und
Vollstandigkeit dieser Erklarung zum Einkommen.




