Verbindliche Erklarung zum Elterneinkommen zur Beitragserhebung fir die Teilnahme an
aul3erunterrichtlichen Angeboten im Rahmen der
Offenen Ganztagsschule (OGS)
an den Grundschulen der Gemeinde Simmerath
fur das Schuljahr 2024 / 2025 (01.08.2024 — 31.07.2025)

Gemeinde Simmerath
Schulverwaltungsamt
Rathaus 1

52152 Simmerath

Um lhren kinftigen Elternbeitrag analog der Beitragsstaffelung — geregelt in 8 5 der OGS-Satzung der Gemeinde Simmer-
ath — zu ermitteln, ist es Ihrerseits erforderlich, eine Erklarung tber Ihr Einkommen abzugeben (8 7 OGS-Satzung). lhre
Angaben sind bis spéatestens 17.05.2024 nachzuweisen.

Sollte lIhr Jahreseinkommen in der héchsten Einkommensgruppe liegen, sind keine Angaben zum Einkommen (Punkt 4)
notwendig.

Soweit Sie keine Einkommenserklarung abgeben, ist gemaR § 8 Abs. 2 der OGS-Satzung der Gemeinde Simmerath vom

17.12.2019 der Elternbeitrag nach der héchsten Einkommensgruppe zu leisten. Dennoch ist diese Verbindliche Erklarung
mit AuBnahme von Punkt 4 unterschrieben abzugeben.

Mein(e)/unser(e) Kind(er) nimmt/nehmen an dem Betreuungsangebot im Schuljahr 2024 / 2025 in der

Offenen Ganztagsschule in teil:
Hinweis: Bitte tragen Sie alle Kinder ein, die in Ihrem Haushalt leben (zur Ermittlung des Kinderfreibetrages).
Name, Vorname des . . Beginn des
T Geburtsdatum Staatsangehorigkeit Besuches
Kindes
(Monat/Jahr)
1 [ leibliches Kind
2 [ leibliches Kind
3. [ leibliches Kind
4 [ leibliches Kind

Das Kind/die Kinder lebt/leben

[1 beiden Eltern
[1 bei der Mutter
[1 bei dem Vater
[0 bei Pflegeeltern

Verbindliche Erklarung

[1  der Eltern gemeinsam
[0 der Mutter

[0 des Vaters

[0 der Pflegeeltern

Erlauterung:

1) Bei nicht verheirateten zusammenlebenden Eltern miissen Vater und Mutter Angaben machen.
2) Sind die Eltern geschieden oder leben sie dauernd getrennt, ist diese Erklarung nur von dem Elternteil abzuge-
ben, bei dem das Kind lebt.




1) Angaben zur Person des Vaters / des Erziehungsberechtigten

Name, Vorname Geburtsdatum
StralRe Tel. Nr. tagsiiber
PLZ, Ort E-Mail-Adresse:
) nicht berufstatig ) Berufstatig als ....
0 Arbeiter/ Angestellter [0 Beamter/ Richter
[ Selbststandiger [ geringfligig Beschéftigter
SEILWANN ..

2) Angaben zur Person der Mutter / der Erziehungsberechtigten

Name, Vorname Geburtsdatum
StralRe Tel. Nr. tagsiiber
PLZ, Ort E-Mail-Adresse:
[ nicht berufstatig [ Berufstatig als ....
U Arbeiter/ Angestellter [J Beamter/ Richter
[ Selbststandiger [ geringfligig Beschéaftigter
SEILWANN L.

3) Persdnliche Einstufung

Ich/Wir stufe/n meine/unsere Gesamteinkunfte in folgende Einkommensgruppe ein (bitte ankreuzen):

Einkommen 1. Kind 2. Kind 3. Kind 4. Kind
[0  bis 24.000,00 € 0,00 € 0,00 € 0,00 € 0,00 €
0 ab24.000,01¢€ 70,00 € 35,00 € 20,00 € 0,00 €

Bei einem Einkommen ab 24.000,01 € bzw. einer freiwilligen Héchstfestsetzung sind keine
Einkommensnachweise notwendig.




4) Nachweis des Jahreseinkommens (sofern ein Einkommen bis 24.000,00 € vorliegt):

[] Jahreseinkommen

oder

[J voraussichtl. Einkommen

Kalenderjahr 2022 Kalenderjahr 2024 (bitte flllen Sie
dann ab hier den Anderungsantrag
aus)
(Erlauterungen siehe Hinweise zur Einkommenserklarung)
. itt hwei .
Einkommensart g'urﬁr?.ac wetsen Vater Mutter Kind
) (Angabe in €) | (Angabe in €) | (Angabe in €)

Einklinfte aus selbstandiger Arbeit

Steuerbescheid/e

Einklinfte aus einer Tatigkeit als Tagespflege-
person, § 23 Abs. 2 SGB VIlI

Bewilligungsbescheid

Einklinfte aus Gewerbebetrieb

Steuerbescheid/e

Einkinfte aus nichtselbstandiger Arbeit - Brut-
toeinkommen -

Gehaltsabrechnung Dezember
2022 und zusétzlich Steuerbe-
scheid/e

Abzgl. Werbungskosten It. Steuerbescheid o-
der Pauschale 1.000 €

Steuerbescheid/e

Einkinfte aus Vermietung u. Verpachtung

Steuerbescheid/e

Pauschal versteuerte Einnahmen / Minijob

Gehaltsabrechnung 2022 oder
samtliche Gehaltsabrechnun-
gen des laufenden Kalender-
jahres

Pflegegeld nach 8§ 27 /33 /39 SGB VIl

Bewilligungsbescheid

Einklinfte aus Kapitalvermdgen

Steuerbescheid/e

Einklinfte aus Land- u. Forstwirtschaft

Steuerbescheid/e

Unterhaltsleistungen/ Unterhaltsvorschuss
i.H.v. €

z.B. Kontoausziige / Titel / Be-
willigungsbescheid/e

Arbeitslosengeld, Leistungen nach SGB |

Leistungsbescheid/e (mit allen
Seiten)

Krankengeld

Krankengeldbescheid/e

Wohngeld

Wohngeldbescheid/e

Sozialhilfe nach SGB XII / Leistungen nach
dem Asylbewerberleistungsgesetz (AsylbLG)

Sozialhilfebescheid/e

Ausbildungsférderung

z.B. BAf6G-Bescheid/e

Elterngeld

Leistungsbescheid/e

Renten oder Pensionen

Bescheid oder andere Be-
scheinigung

sonstige Einkinfte

geeignete Belege

Zu bericksichtigende Gesamteinkiinfte:

Ich versichere, dass meine Angaben richtig und vollstandig sind. Belege zu allen Einkunftsarten sind beigefugt.
Weiteres Einkommen habe ich/ haben wir nicht.

Mir ist bekannt, dass ich den jeweiligen Hochstbetrag zu zahlen habe, soweit ich keine Angaben zur

Einkommenshdhe gemacht oder den geforderten Nachweis nicht erbracht habe.

Anderungen in den personlichen und wirtschaftlichen Verhaltnissen, die zu einem anderen Elternbeitrag fiih-
ren kénnen, werde ich unverziglich bei der Gemeinde Simmerath, Schulverwaltungsamt, angeben.

Mir ist bekannt, dass ich verpflichtet bin, Beitrdge nachzuzahlen, wenn mein Beitrag zu niedrig festgesetzt
worden ist oder die Uberpriifung ergibt, dass die prognostische Festsetzung falsch war. Dies gilt auch, wenn
ich falsche oder unvollstandige Angaben gemacht oder Anderungen nicht mitgeteilt habe.




Hinweis zum Datenschutz:

Die personlichen Daten werden zum Zwecke der elektronischen Datenverarbeitung gespeichert und unterlie-
gen dem Datenschutz. Die Abspeicherung dient nur dem Zwecke der Abrechnung und der persénlichen Infor-
mation des Nutzers. Das dieser Anmeldung beigefligte Merkblatt zum Datenschutz bzw. die auf der Internet-
seite der Gemeinde Simmerath verdffentlichten Informationen zum Datenschutz habe ich/ haben wir zur

Kenntnis genommen.

Ort, Datum

Unterschrift (Pflege-)Mutter/ Erziehungsberechtigte

Ort, Datum

Unterschrift (Pflege-)Vater/ Erziehungsberechtigter




