
 
B. Ɇɚɬɟɪɢʁɚɥɧɨ ɫɬɚʃɟ ɢɡɞɪɠɚɜɚɧɨɝ ɥɢɰɚ 

B. Wirtschaftliche Verhältnisse der unterstützten Person 
 

I. ɉɪɢɯɨɞɢ/ɪɚɫɯɨɞɢ 
I. Einnahmen/Ausgaben 

 
Ʉɚɨ ɢɡɞɪɠɚɜɚɧɨ ɥɢɰɟ ɫɚɦ ɭ ɝɨɞɢɧɢ 20__ ɨɫɬɜɚɪɢɨ/ɨɫɬɜɚɪɢɥɚ ɫɥɟɞɟʄɟ ɩɪɢɯɨɞɟ ɢ ɪɚɫɯɨɞɟ: 
Als unterstützte Person hatte ich im Jahr 20___ folgende Einnahmen und Ausgaben: 
ȼɪɫɬɚ: 
aus: 

ɩɪɢɯɨɞɢ (ɭ ɞɨɦɚʄɨʁ ɜɚɥɭɬɢ) 
Einnahmen (in Landeswährung) 

ɪɚɫɯɨɞɢ (ɭ ɞɨɦɚʄɨʁ ɜɚɥɭɬɢ) 
Ausgaben (in Landeswährung) 

ɩɥɚɬɚ 
Arbeitslohn 

  

ɩɟɧɡɢʁɚ 
Rente/Pension 

  

ɩɨʂɨɩɪɢɜɪɟɞɧɚ ɞɟɥɚɬɧɨɫɬ 
Landwirtschaft 

  

ɡɚɧɚɬɫɤɚ/ɫɚɦɨɫɬɚɥɧɚ ɞɟɥɚɬɧɨɫɬ 
Gewerbebetrieb/selbständiger Tätigkeit 

  

ɞɚɜɚʃɟ ɭ ɧɚʁɚɦ ɢ ɡɚɤɭɩ 
Vermietung und Verpachtung 

  

ɞɪɭɝɢ ɩɪɢɯɨɞɢ (ɧɩɪ. ɤɚɦɚɬɟ ɢɬɞ.) 
Andere Einnahmen (z.B. Zinsen etc.) 

  

ɫɨɰɢʁɚɥɧɚ ɩɪɢɦɚʃɚ  
Sozialleistungen 

  

ɇɚɩɨɦɟɧɚ: 
Ɂɚ ɝɨɪɟ ɧɚɜɟɞɟɧɟ ɩɨɞɚɬɤɟ ɨɛɚɜɟɡɧɢ ɫɬɟ ɞɚ ɩɪɟɞɨɱɢɬɟ ɞɨɤɚɡɟ, 
ɧɩɪ. ɪɟɲɟʃɟ ɨ ɩɨɪɟɡɭ, ɪɟɲɟʃɟ ɨ ɩɟɧɡɢʁɢ, ɪɟɲɟʃɟ ɧɚɞɥɟɠɧɨɝ ɭɪɟɞɚ ɡɚ ɪɚɞ ɢɥɢ ɫɨɰɢʁɚɥɧɭ ɡɚɲɬɢɬɭ ɨ 
ɫɨɰɢʁɚɥɧɢɦ ɩɪɢɦɚʃɢɦɚ ɞɨɛɢʁɟɧɢɦ ɨɞ ɞɪɠɚɜɟ (ɨɞɧɨɫɧɨ ɩɨɬɜɪɞɚ ɞɨɬɢɱɧɨɝ ɭɪɟɞɚ ɞɚ ɧɟɦɚɬɟ ɩɪɚɜɨ ɧɚ ɬɚ 
ɩɪɢɦɚʃɚ) 
Hinweis: 
Die vorstehenden Angaben sind z.B. durch folgende Unterlagen nachzuweisen: Steuerbescheid, Rentenbescheid, Bescheid 
der zuständigen Arbeits- oder Sozialbehörde über erhaltene Sozialleistungen des Staates (bzw. bei Nichterhalt: Negativ-
bescheinigung der Behörde) 

II. ɂɦɨɜɢɧɚ 
II. Vermögen 

 
Ʉɚɨ ɢɡɞɪɠɚɜɚɧɨ ɥɢɰɟ ɫɚɦ ɭ ɝɨɞɢɧɢ 20__ ɢɦɚɨ/ɢɦɚɥɚ ɫɥɟɞɟʄɭ ɢɦɨɜɢɧɭ: 
Als unterstützte Person hatte ich im Jahr 20___ folgendes Vermögen: 
ȼɪɫɬɚ ɢɦɨɜɢɧɟ 
Art des Vermögens 

ɉɨʁɚɲʃɟʃɚ 
Erläuterungen 

ȼɪɟɞɧɨɫɬ ɭ ɞɨɦɚʄɨʁ ɜɚɥɭɬɢ 
Wert in Landeswährung 

ɍɤɭɩɧɚ ɜɪɟɞɧɨɫɬ ɢɦɨɜɢɧɟ 
Gesamtwert des Vermögens 

  

Ɉɞ ɬɨɝɚ: 
Davon entfallen auf: 

  

ɧɟɤɪɟɬɧɢɧɟ ɢ ɡɟɦʂɢɲɧɢ ɩɨɫɟɞ: 
Grundbesitz: 
ɫɨɩɫɬɜɟɧɚ ɤɭʄɚ 
Eigenes Haus 
ɩɨʂɨɩɪɢɜɪɟɞɧɚ ɢɦɨɜɢɧɚ 
Landwirtschaft 
ɨɫɬɚɥɨ 
Weiteren Grundbesitz 
 

  

ɞɪɭɝɚ ɢɦɨɜɢɧɚ 
(ɧɩɪ. ɛɚɧɤɨɜɧɚ ɲɬɟɞʃɚ, 
ɨɫɢɝɭɪɚʃɚ) 
Sonstiges Vermögen (z.B. Bank-
guthaben, Versicherungen) 

  

ɋɚ ɫɜɨʁɨɦ ɢɦɨɜɢɧɨɦ ɦɨɝɭ ɞɚ ɩɨɤɪɢʁɟɦ ɬɪɨɲɤɨɜɟ ɠɢɜɨɬɚ: 
(ɡɚɨɤɪɭɠɢɬɢ ɨɞɝɨɜɚɪɚʁɭʄɢ ɨɞɝɨɜɨɪ) 
Mein Vermögen reicht zur Bestreitung des Unterhalts aus: 
(Zutreffendes bitte ankreuzen) 

ɞɚ 
Ja 

ɧɟ 
Nein 
 



 
C. Ɉɫɬɚɥɢ ɩɨɞɚɰɢ 
C. Sonstige Angaben 

 
1. Ʉɚɞɚ ɫɬɟ ɩɨ ɩɪɜɢ ɩɭɬ ɩɪɢɦɢɥɢ ɫɪɟɞɫɬɜɚ ɡɚ ɢɡɞɪɠɚɜɚʃɟ? 
1. Wann wurden Sie erstmals unterstützt? 

ɦɟɫɟɰ 
Monat 
 

ɝɨɞɢɧɚ 
Jahr 
 

2. Ʉɨ ʁɟ ɢɡɜɪɲɢɨ ɩɥɚʄɚʃɟ ɢ ɧɚ 
ɤɨʁɢ ɧɚɱɢɧ? 
(ɦɨɥɢɦɨ ɧɚɜɟɞɢɬɟ ɞɟɬɚʂɟ) 
2. Wie und durch wen sind die 
Zahlungen erfolgt? 
(Bitte erläutern) 

 
 
 
 
 
 
 
 

3. Ʉɚɤɨ ɫɬɟ ɩɨɤɪɢɥɢ ɬɪɨɲɤɨɜɟ 
ɠɢɜɨɬɚ ɩɪɟ ɩɪɢɦɚʃɚ ɫɪɟɞɫɬɚɜɚ 
ɡɚ ɢɡɞɪɠɚɜɚʃɟ? 
(ɦɨɥɢɦɨ ɧɚɜɟɞɢɬɟ ɞɟɬɚʂɟ) 
3. Wie haben Sie Ihren Lebensunterhalt 
vor Beginn der Unterstützungs-
leistungen bestritten? 
(Bitte erläutern) 

 

4. a) Ⱦɚ ɥɢ ɠɢɜɢɬɟ ɫɚ ɞɪɭɝɢɦ ɢɡɞɪɠɚɜɚɧɢɦ ɥɢɰɢɦɚ ɭ ɡɚʁɟɞɧɢɱɤɨɦ 
ɞɨɦɚʄɢɧɫɬɜɭ? 
(ɡɚɨɤɪɭɠɢɬɢ ɨɞɝɨɜɚɪɚʁɭʄɢ ɨɞɝɨɜɨɪ) 
4. a) Leben Sie in einem Haushalt gemeinsam mit anderen unterstützten Personen? 
(Zutreffendes bitte ankreuzen) 

ɞɚ 
Ja 

ɧɟ 
Nein 

4. b) Ⱥɤɨ ɞɚ, ɦɨɥɢɦɨ ɧɚɜɟɞɢɬɟ 
ɢɦɟ ɢ ɩɪɟɡɢɦɟ ɢ ɪɨɞɛɢɧɫɤɢ 
ɨɞɧɨɫ. 
4. b) Falls ja, bitte Namen und 
Verwandtschaftsverhältnis angeben. 

 
 
 
 
 
 

5. a) ɉɪɢɦɚɬɟ ɥɢ ʁɨɲ ɨɞ ɧɟɤɨɝ ɞɪɭɝɨɝ ɥɢɰɚ ɫɪɟɞɫɬɜɚ ɡɚ ɢɡɞɪɠɚɜɚʃɟ? 
(ɡɚɨɤɪɭɠɢɬɢ ɨɞɝɨɜɚɪɚʁɭʄɢ ɨɞɝɨɜɨɪ) 
5. a) Tragen noch andere Personen zu Ihrem Unterhalt bei?  
(Zutreffendes bitte ankreuzen) 

ɞɚ 
Ja 

ɧɟ 
Nein 

5. b) Ⱥɤɨ ɞɚ, ɦɨɥɢɦɨ ɧɚɜɟɞɢɬɟ 
ɢɦɟ, ɩɪɟɡɢɦɟ ɢ ɚɞɪɟɫɭ ɥɢɰɚ, 
ɤɚɨ ɢ ɢɡɧɨɫ ɫɪɟɞɫɬɚɜɚ ɡɚ 
ɢɡɞɪɠɚɜɚʃɟ. 
5. b) Falls ja, bitte Namen und 
Anschrift der Person/en und Höhe der 
Unterstützung angeben. 

 
 
 
 
 
 

6. ɂɡ ɤɨʁɟɝ ɪɚɡɥɨɝɚ ɧɢɫɬɟ ɛɢɥɢ 
ɡɚɩɨɫɥɟɧɢ/ɢɡ ɤɨʁɟɝ ɪɚɡɥɨɝɚ ɫɬɟ 
ɫɚɦɨ ɩɨɜɪɟɦɟɧɨ ɛɢɥɢ 
ɡɚɩɨɫɥɟɧɢ? 
(ɦɨɥɢɦɨ ɧɚɜɟɞɢɬɟ ɞɟɬɚʂɟ; 
ɩɨɩɭɧɢɬɢ ɫɚɦɨ ɭɤɨɥɢɤɨ ɫɬɟ ɭ 
ɪɚɞɧɨ ɫɩɨɫɨɛɧɨʁ ɞɨɛɢ) 
 
6. Aus welchem Grund waren Sie 
nicht/nur gelegentlich berufstätig? 
(Bitte ggf. erläutern; jedoch nur 
auszufüllen, wenn Sie im 
arbeitsfähigen Alter sind) 
 

 



 
D. Ƚɚɪɚɧɰɢʁɚ 
D. Versicherung 

 
Ɂɚ ɢɫɬɢɧɢɬɨɫɬ ɢ ɜɟɪɨɞɨɫɬɨʁɧɨɫɬ ɝɨɪɟ ɧɚɜɟɞɟɧɢɯ ɩɨɞɚɬɚɤɚ ɝɚɪɚɧɬɭʁɟɦ ɫɜɨʁɢɦ ɩɨɬɩɢɫɨɦ. 
Ich versichere, dass die vorstehenden Angaben wahrheitsgemäß sind und nach bestem Wissen und Gewissen gemacht 
wurden. 
 
 
_____________________ ___________________________________ 
(ɦɟɫɬɨ, ɞɚɬɭɦ) (ɩɨɬɩɢɫ ɢɡɞɪɠɚɜɚɧɨɝ ɥɢɰɚ) 
(Ort, Datum) (Unterschrift der unterstützten Person 
 
ɇɚɩɨɦɟɧɚ: 
ɉɨɞɚɰɢ ɤɨʁɟ ʁɟ ɧɚɜɟɥɨ ɢɡɞɪɠɚɜɚɧɨ ɥɢɰɟ ɫɟ ɫɦɚɬɪɚʁɭ ɩɨɞɚɰɢɦɚ ɩɨɪɟɫɤɨɝ ɨɛɜɟɡɧɢɤɚ. Ⱦɚɜɚʃɟ ɧɟɬɚɱɧɢɯ  
ɩɨɞɚɬɚɤɚ ɦɨɠɟ ɞɨɜɟɫɬɢ ɞɨ ɩɨɪɤɟɬɚʃɚ ɤɪɢɜɢɱɧɨɝ ɩɨɫɬɭɩɤɚ ɢ ɢɡɪɢɰɚʃɚ ɧɨɜɱɚɧɟ ɤɚɡɧɟ ɢ ɝɥɨɛɟ. 
 
Hinweis: 
Die Angaben der unterhaltenen Person gelten als Angaben des Steuerpflichtigen. Unrichtige Angaben können zu straf- und 
bußgeldrechtlichen Konsequenzen führen. 
 
 

E. ɉɨʁɚɲʃɟʃɚ 
E. Erläuterungen 

 
1. Ɂɚ ɫɜɚɤɨ ɢɡɞɪɠɚɜɚɧɨ ɥɢɰɟ ɫɟ ɩɨɩɭʃɚɜɚ ɩɨ ʁɟɞɚɧ ɨɛɪɚɡɚɰ ɤɨʁɢ ɫɟ ɞɨɫɬɚɜʂɚ ɭ ɩɪɢɥɨɝɭ ɩɪɢʁɚɜɟ ɩɨɪɟɡɚ 

ɧɚ ɞɨɯɨɞɚɤ. 
1. Für jede unterstützte Person ist jeweils eine Bescheinigung auszustellen und als Anlage zur Einkommensteuererklärung 

einzureichen. 
 
2. ɉɨɞɧɨɲɟʃɟɦ ɢɡʁɚɜɟ ɧɟ ɫɬɢɱɟ ɫɟ ɩɪɚɜɨ ɧɚ ɡɚɬɪɚɠɟɧɢ ɩɨɪɟɫɤɢ ɨɞɛɢɬɚɤ. Ɏɢɧɚɧɫɢʁɫɤɟ ɭɩɪɚɜɟ ɫɭ 

ɨɜɥɚɲʄɟɧɟ ɞɚ ɭ ɩɨʁɟɞɢɧɚɱɧɢɦ ɫɥɭɱɚʁɟɜɢɦɚ ɡɚɬɪɚɠɟ ɞɨɞɚɬɧɟ ɞɨɤɚɡɟ. 
2. Die Vorlage der Bescheinigung begründet keinen Rechtsanspruch auf die beantragte Steuerermäßigung. Die Finanz-

ämter können im Einzelfall weitere Nachweise verlangen. 
 
 


