An die Melitta Sauer-Stiftung, p.A. Robert Wahle, Schieferweg 137, 12349 Berlin

Antrag auf Gewahrung einer einmaligen finanziellen Zuwendung aus Stiftungsmitteln

NBIME: i V0] ¢ 0 T= T = TP
N o o PSPPSR
Geburtsdatum: ........cccceeeeeiiiiee KONfeSSION: oo,
Familienstand: ..........ccccoeeeeeiiiiiiiiiieneeenn, ggf. Anzahl der Kinder: .........cccoooiiiiiiiiiieieeeee e
Birgerliche Herkunft: ja nein Alter der KiNder: ...

(Zutreffendes unterstreichen)

Lebenslauf:
(In Stichworten, gegebenenfalls Rickseite benutzen)

Grund der Notlage:
(In Stichworten, gegebenenfalls Riickseite benutzen)

Monatliches Einkommen Monatliche Ausgaben

- gof. im Haushalt lebender Familienmitglieder -
Nettoerwerbseinkommen  .......cccccvvvevieeneene. Miete
Arbeitslosengeld Heizkosten ...
Rente e, Ratenzahlungen ...
Wohngeld Versicherungsbeitrage .........ccoccvvvvennnnnns
Sozialhilfe Unterhalt ..
Grundsicherung s BEWAG/GASAG i,
Unterhalt Sonstiges
Sonstiges L
V4= .2 o Yo =] o

(z.B. Sparguthaben, Wertpapiere, Lebensversicherung, Grundstiick 0.4.)

Hohe der erbetenen Zuwendung und ihr Verwendungszweck (ggf. Ruckseite benutzen):

Bezeichnung der Bankverbindung (Kontoinhaber und IBAN):

Haben Sie bereits Zuwendungen der Melitta Sauer-Stiftung erhalten? Wann?

Unterschrift des Antragstellers/der Antragstellerin

Ich versichere, dal ich die oben gemachten Angaben der Antragstellerin/des Antragstellers zur persénlichen
und wirtschaftlichen Situation anhand von Belegen auf Vollstandigkeit und Richtigkeit gepruft habe. Soweit
die Angaben nicht belegbar sind, wurden sie glaubhaft gemacht.

Ort und Datum Unterschrift des Beraters/der Beraterin



