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Information | Checkliste

Beigefligt erhalten Sie den Antrag auf Pflegewohngeld (PWG) bei heimmaRiger Betreuung.

Bitte reichen Sie den Vordruck vollstéandig ausgefiillt und unterschrieben beim Fachbereich Arbeit und Soziales
des Kreises Unna ein.

Legen Sie bitte unbedingt alle nachfolgend aufgefiihrten Unterlagen fir die | den Pflegebedurftige/n und ihren |
seiner Lebenspartner/in oder des Partners/in in ehedhnlicher Gemeinschaft bzw. lebenspartnerschaftlichen Ge-
meinschaft dazu:

$ ¥ 38 3 3 3

Bescheid der Pflegekasse (hieraus geht der Pflegegrad hervor)
Einkommen — aktuelle Rentenmitteilung/en | Verdienstmitteilungen

Anspriche auf Kriegsopferfirsorge (KOF — eine Leistung des Landschaftsverbandes primar fiir Menschen,
die durch Kriegsereignisse Gesundheitsschaden erlitten haben oder ihre Hinterbliebenen (Witwen | Witwer |
Lebenspartner | Waisen und Eltern).

Angaben zu Beihilfeanspriichen (Beamte)

(mindestens die letzten 3 Monate vor und

Vermogen fur den Monat der Antragstellung)

Girokontoausziige

Tagesgeldkonten (Kopien der kompletten Sparbuchseiten — sofern

/» nicht die letzten 10 Jahre erfasst sind, ist auch
Sparbiicher das Altsparbuch einzureichen)

Angaben zu groBeren Sparbuchabhebungen
— Angaben zu weiteren Vermoégenswerten (z. B. Grundbesitz, Wertpapier, Erbschaften)

Bank-/Sparkassenbescheinigung (Sie finden einen Vordruck auf der letzten Seite. Bitte lassen Sie diesen von jedem
Geldinstitut ausfillen, bei dem Sie ein Konto haben)

Aktuelle Riickkaufwerte zu bestehenden Lebens- und Sterbegeldversicherungen (Bitte fragen Sie Ihre
Versicherungsgesellschaft danach)

Angaben Uber Héhe und Empfanger von Vermoégensiibertragungen oder Schenkungen (z. B. Haus-/
Grundbesitz, Bargeld, sonstiges Vermdgen

Komplette Kopie/n des Vertrages | der Vertrage Uber vertragliche Rechte (z. B. Wohnrecht | Niel3brauch-
recht | Geldrente | Pflegerecht etc.)

Scheidungsurteil (sofern zutreffend)

Bestattungsvorsorgevertrag (sofern vorhanden)

Nachweise | Policen zu anderen bestehenden Versicherungen (Hausrat | Privathaftpflicht etc.)
ggf. Rentabilititsberechnung bzw. Mietbescheinigung

Betreuerausweis / — Beschluss des Amtsgerichtes | Vollmacht

ggf. Antrag auf Wohngeld (zu stellen bei der zustéandigen Ortsbehdérde — Stadt | Gemeinde — in der sich das
Heim befindet)

Wiinschen Sie ein personliches Gesprach? Dann vereinbaren Sie bitte telefonisch einen Termin, damit
Ihnen keine unnoétigen Wartezeiten entstehen.
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KREIS'
UNNKN

Wichtige Hinweise fiir Personen mit vertraglichen Rechten (Wohnrecht, Pflegerecht,
NieRbrauchrecht usw.) oder Anspruch auf Herausgabe von Schenkungen

1. Haben Sie Anspriiche aus einem Ubertragsvertrag (Wohnrecht, Pflegerecht, NieRbrauchrecht usw.) oder sind
Ihnen vergleichbare Rechte durch Testament zugefallen, so tritt durch eine voraussichtlich dauernde Heim-
betreuung in der Regel kein Wegfall der Anspriiche ein. Es ist lediglich eine Situation gegeben, die in vielen
Fallen bei Vertragsabschluss von den Vertragspartnern nicht bedacht wurde und deshalb nach Vertragsinhalt
anzupassen ist. Im Regelfall sind vertragliche Anspriiche durch laufende Geldzahlung zu erfiillen. Die Zah-
lung entspricht dem Wert der ersparten Aufwendungen. Um einen solchen Zahlungsanspruch zu bewirken,
sollten Sie die pflichtige Person Gber den Sachverhalt informieren, die Wohnung rédumen, zur Vermietung oder
Selbstnutzung der pflichtigen Person zur Verfiigung stellen und vereinbaren, dass lhnen die Mieteinnahme
zur Finanzierung der Heimkosten zuflief3t.

2. Haben Sie in den letzten 10 Jahren Barvermogen oder Grundvermaogen ubertragen oder auf Anspriiche ver-
zichtet und befinden sich nun in einer Bedarfssituation, so besteht grundsétzlich ein Anspruch auf Herausgabe
der Zuwendungen (= Schenkungen) — zumindest aber ein Anspruch darauf, die zur Finanzierung des eigenen
angemessenen Unterhalts im Pflegeheim erforderlichen finanziellen Mittel zu erhalten. Selbstverstandlich ist
auch hier Voraussetzung, dass Sie die beschenkte Person Uber die Bedarfssituation unverziiglich schriftlich
in Kenntnis setzen und zur Herausgabe der Schenkung auffordern.

Die Bitte um Verwirklichung der eigenen Anspriche ist nicht unzumutbar, entspricht sie doch dem Grundsatz des
Nachrangs der Sozialhilfe, der sinngemaf} anzuwenden ist bei der Entscheidung tiber den Antrag auf Pflegewohn-
geld.

Gern beantworten wir lhre Fragen. Rufen Sie uns dazu an oder vereinbaren Sie einen Termin fir eine per-
sonliche Unterredung.
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Antrag auf Pflegewohngeld

Personliche Verhaltnisse

Name, Vorname der | des Pflegebedurftigen

Name des Ehegatten/in | Lebenspartner/in | eheahnlicher
Gemeinschaft | lebenspartnerschaftlichen Gemeinschaft

Geburtsname ggf. Namen aus friiheren Ehen

Geburtstag, -ort

Geburtstag, -ort

Familienstand seit

Familienstand seit

Anschrift vor Heimaufnahme

dort wohnhaft seit

Name und Anschrift der Einrichtung

Kosten der Unterkunft — vor Heimaufnahme (bitte Nachweise beifiigen)
(bei Haus- und Grundbesitz bitte Vordruck »Rentabilitdtsberechnung« ausfiillen)

€

Kaltmiete Nebenkosten (soweit nicht in der Miete enthalten) Kosten der Unterkunft mtl.

€

Anzahl der im Haushalt lebenden Personen

Betreuer | Bevollmachtigter

Name, Vorname

Anschrift

Kopie des Betreuerausweises | Vollmacht beifligen




Einkommen (Nachweise beifligen)

Pflegebedurftiger Ehegatten/in | Lebenspartner/in | Partner/in in ehedhnlicher Ge-
meinschaft | lebenspartnerschaftlichen Gemeinschaft
Altersrente Altersrente

Witwen-/Witwerrente

Witwen-/Witwerrente

(z. B. Weihnachts-/Urlaubsgeld)

Werksrente Werksrente
Versorgungsbezige Versorgungsbeziige
Sonderzuwendungen Sonderzuwendungen

(z. B. Weihnachts-/Urlaubsgeld)

Unfallrente

Unfallrente

Blindengeld

Blindengeld

Einkiinfte aus Vermietung
und Verpachtung

Einkulnfte aus Vermietung
und Verpachtung

Kapitalertrage (z. B.
Zinsen, Dividenden . . .)*

Kapitalertrage (z. B.
Zinsen, Dividenden . . .)*

Sonstige Einkiinfte

Sonstige Einkiinfte

*Bei Kapitalertragen bitte einen Nachweis der Einkiinfte des letzten Jahres beifiigen!

Vermogen (Nachweise beifligen)

Pflegebedurftiger | Ehegatten/in | Lebenspartner/in | Partner/in in ehedhnlicher Gemeinschaft | lebenspartnerschaftlichen Gemeinschaft

Sparguthaben

Bargeld

Guthaben auf Girokonto

Wertpapiere

Lebens- und | oder Sterbegeld-
versicherung (Rickkaufswert)

Haus-/Grundbesitz

Sonstiges Vermdgen

Forderungen (z. B. gegentber
Versicherungen etc.)

Bestattungsvorsorgevertrag

Finanzielle Belastungen (Nachweise beifligen)

Pflegebedurftiger | Ehegatten/in | Lebenspartner/in | Partner/in in eheahnlicher Gemeinschatft |

lebenspartnerschaftlichen Gemeinschaft

Lebensversicherung

Kfz-Haftpflichtversicherung

Sterbeversicherung

Gewerkschaftsbeitrag

Hausratversicherung

Privathaftpflichtversicherung

008/210ZLL/(¥)22005
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Anspriiche

Pflegekasse € |Lastenausgleich

€ Beihilfe nach den beamten-

Krankenkasse rechtlichen Vorschriften

Bundesversorgungsgesetz (BVG)

Kriegsopferfirsorge € Erbanspruch

Sonstige Anspriiche

Wurde jemals ein Vermégenswert an einen Dritten uibertragen, verschenkt oder verkauft?
(z. B. Geld | Auto | Haus)

[] nein

Art des Vermdgens, Empfanger, Zeitpunkt, Umfang

[] ja

Vetragliche Rechte

[ ] Wohnrecht
L] Pflegerecht
[ ] NieRbrauch

Wurde jemals auf die Geltendmachung einer dinglich gesicherten Forderung verzichtet (Wohnrecht,
NieRBbrauch usw.) oder wurde sie auf einen Dritten libertragen?

[ ] nein

Art des Vermdgens, Empfanger, Zeitpunkt, Umfang

[] ja

Durch Kriegsereignisse verletzte, gefallene oder vermisste sowie an Kriegsleiden verstorbene
Angehorige

[ ] nein

Familienname, Vorname, Geburtsdatum, Verwandtschaftsverhaltnis

[] ja




Gesetzliche Grundlage fiir die Auskunftsverpflichtung und Datenerfassung
Hinweis auf § 9 Abs. 2 Bundesdatenschutzgesetz

Die mit diesem Vordruck erfragten Angaben werden aufgrund der §§ 60 bis 65 des Sozialgesetzbuches
Erstes Buch (SGB I) erhoben.

Angabe von Tatsachen — § 60 Abs. 1 Nr. 1 Sozialgesetzbuch Erstes Buch — SGB |

Wer Sozialleistungen beantragt oder erhalt, hat alle Tatsachen anzugeben, die fir die Leistung erheblich sind
und auf Verlangen des zustandigen Leistungstragers der Erteilung der erforderlichen Ausklnfte durch Dritte zu-
zustimmen.

Folgen fehlender Mitwirkung — § 66 Abs. 1 Sozialgesetzbuch Erstes Buch — SGB |

Kommt derjenige, der eine Sozialleistung beantragt oder erhalt, seinen Mitwirkungspflichten nach den §§ 60
bis 62, 65 SGB | nicht nach und wird hierdurch die Aufklarung des Sachverhalts erheblich erschwert, kann der
Leistungstrager ohne weitere Ermittlungen die Leistung bis zur Nachholung der Mitwirkung ganz oder teilweise
vesagen oder entziehen, soweit die Voraussetzungen der Leistung nicht nachgewiesen sind. Dies gilt entspre-
chend, wenn der Antragsteller oder Leistungsberechtigte in anderer Weise absichtlich die Aufklarung des Sach-
verhalts erheblich erschwert.

Erkldrung tiber wahrheitsgeméaRe und vollsténdige Erteilung der Auskiinfte und Verpflichtung zur Aus-
kunftserteilung bei Anderung der persénlichen und | oder wirtschaftlichen Verhiltnisse.

Ich | wir versicher(e)n, dass die im Antrag gemachten Angaben und eingereichten Nachweise vollstandig
und wahr sind. Es ist mir | uns bekannt, dass ich | wir wegen unvollstandiger und unwahrer Angaben
strafrechtlich verfolgt werden kann | konnen (§ 263 Strafgesetzbuch — StGB) und zu Unrecht erhaltene
Leistungen erstatten muss | miissen.

Ich | wir verpflichte/n mich | uns, unverziiglich und unaufgefordert Anderungen in den Verhaltnissen mitzuteilen,
die fur die Pflegewohngeldleistung erheblich sind, insbesondere Anderungen in den Einkommens-, Vermégens-,
Familien- und Aufenthaltsverhaltnissen, — auch die von Haushaltsangehdérigen (z. B. Wohnungswechsel, Kran-
kenhausaufenthalt).

Uber die Folgen fehlender Mitwirkung bin | sind ich | wir belehrt worden.

M Ich | wir bin | sind mit der Weitergabe meiner | unserer persénlichen Einkommens- und | oder Vermo-
gensverhdltnisse an die Einrichtung einverstanden.

Hilfesuchende/r, Bevollmachtigte/r ggf. Ehegatte | Lebenspartner/in aufgenommen durch
bzw. gesetzliche Vertreter Partner in eheahnlicher bzw.

lebenspartnerschaftsahnlicher

Gemeinschaft

008/2102°11/(9)22005
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Antragsteller/in:

Rentabilitatsberechnung
(Aufwendungen und Einkiinfte bei Haus- bzw. Wohnungseigentum (ETW)

Lage des Grundstiicks (Stralle, Ort)

Eigentiimer (Namen, Anschrift)

Grundbuchamt, Blatt

Haus bzw. Wohnung bezugsfertig seit

Gesamtwohnflache m?
davon selbstgenutzt m?
bei Miteigentum: Anteil v. H.
Angaben liber den selbstbewohnten Teil des Hauses bzw. der Eigentumswohnung
Mietwert (soweit bekannt) €
Wohneigentumsférderung gemaf Eigenheimzulagengesetz
(Férderung gem. § 8 EigZulG) €
Einkiinfte aus Vermietung und Verpachtung
Name des Mieters
WohnungsgroRie m?
Miete ohne Nebenkosten €
Name des Mieters
WohnungsgrolRe m?
Miete ohne Nebenkosten €
Name des Mieters
Wohnungsgrofie m?
Miete ohne Nebenkosten €

Offentliche Abgaben, Versicherungen

Grundsteuer

StralRenreinigung

Abfall

Heizkosten

Frischwasser

Kanalbenutzungsgebihr | Abwasser

Feuer-, Sturm- und Wasserversicherung

Gebaudehaftpflichtversicherung

Schornsteinfeger

Stromkosten

a | A A A oA A A day | Ay




Grundschulden

Glaubiger

Anfangsschuld

derzeitige Restschuld

Tilgung jahrlich

Zinsen jahrlich

an | oan | day | oy | A

Glaubiger

Anfangsschuld

derzeitige Restschuld

Tilgung jahrlich

Zinsen jahrlich

[ONEOENONEONENO

Glaubiger

Anfangsschuld

derzeitige Restschuld

Tilgung jahrlich

Zinsen jahrlich

an | ody | dah | A |y

Meine Wohnung | mein Eigentum wird von insgesamt Personen bewohnt.

Ich versichere die Vollstiandigkeit und Richtigkeit der vorstehenden Angaben.
Nachweise zu den Angaben habe ich beigefiigt.

Datum Unterschrift der/s Eigentimer/in/s

008/2102°11/(8)22005
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Name des Vermieters

Anschrift des Vermieters

Mietbescheinigung

Hiermit bescheinige(n) ich | wir, dass Herr | Frau | Familie

seit dem eine Wohnung in meinem | unserem Hause in
bewohnt.
Die Kaltmiete betragt seit dem mtl. €

Zusatzlich werden folgende umlagefahige Nebenkosten berechnet:

Wassergeld mtl. €
Heizkosten mtl. €
Mullabfuhrgeblhr mtl. €
Abwassergebuhr mtl. €
Flurbeleuchtung mtl. €
Kabelanschluss mtl. €
Garage mtl. €

mtl. €

mtl. €

mtl. €

Angaben zur Wohnung:

Die Wohnung hat eine Wohnflache von m?

Baujahr des Hauses

Die Wohnung wird von Personen bewohnt.

Datum Unterschrift des Vermieters
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Geldinstitut

Bank- bzw. Sparkassenbescheinigung

Dem Wunsch von Frau | Herrn | Eheleute

wohnhaft in

entsprechend wird hiermit folgendes bescheinigt:

1. Die vorgenannte Person unterhalt hier nachstehende Konten (genaue Kontonummern angeben), die zu dem
unten genannten Stichtag folgende Stande aufwiesen:

a) Stichtag = (Datum nicht abandern) Guthabenstand
Girokonto-Nr.: €
Sparkonto-Nr.: €
Sparkonto-Nr.: €

b) Folgende Konten wurden innerhalb der letzten 6 Monate aufgel6st
(bitte Kontonummer und letztes Guthaben angeben):

€
€
2. a) Es beteht ein Wertpapierdepot, in dem nachfolgende Wertpapiere
(Nummer, Laufzeit und Zinssatz angeben) verwaltet werden.
b) [ Es besteht kein Wertpapierdepot
3. a) Eswurde Festgeld mit einem Betrag von € zu einem Zinssatz von %
und flr die Zeit vom bis angelegt.
b) [ ] Es wurde kein Festgeld angelegt.

Stempel der Bank | Sparkasse, Datum Unterschrift
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