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Fragebogen # ~
- . . . Jobcenter StddteRegion Aachen e
zur Prifung einer beabsichtigten
Aufrechnung Team: e £9
Hinweis:

Das Ausfillen und die Riickgabe des Fragebogens sind freiwillig. )
Beachten Sie bitte, dass ohne Riickgabe des vollstandig ausgeéfiliten Fragebogens Umsténde, die sich giinstig fUr Sie auswirken
konnten, moglicherweise nicht berlicksichtigt werden kénnen.

Mame, Vorname Eingang am:

Postanschrift (Stralte Hausnummer, Postlsitzahl Wohnort; Falls Untermieter, bei wem?)

Gibt es Griinde, die gegen eine Aufrechnung nach § 43 Zweites Buch Sozialgesetzbuch (SGB Il) sprechen?

Erklérung zum Verzicht auf den gesetzlichen Aufrechnungsschutz

{Hinweis: Die Hohe der Aufrechnung betrdgt grundsatzlich 10 oder 30 Prozent des mafigebenden Regelbedarfs aller betroffenen
Mitglieder "der Bedarfsgemeinschaft. Sofern Sie zu einer hoheren Aufrechnung bereit sind, kénnen Sie auf den gesetzlichen
Aufrechnungsschutz verzichten.)

Mir ist bekannt, dass ich durch ausdrickliche schriftliche Eridarung
- auf den mir gesetzlich eingerdumten Aufrechnungsschutz verzichten oder

- eine Aufrechnung nach §§ 387 ff. Blirgerliches Gesetzbuch erkldren kann, um auf diese Weise die gegen mich bestehende(r)
Forderung(en) zu tilgen. . .

lch verzichte hiermit freiwillig auf meinen gesetzlichen Aufrechnungsschutz und stimme der Aufrechnung meiner Leistungsanspriiche
gegenuber dem Jobcenter StédteRegion Aachen mit der/den gegen mich bestehenden Forderung(eﬁn) Zu.

Gegen die mir zustehende(n) Leistung(en) soll in Hohe von Euro monatlich aufgerechnet werden.

Die Aufrechnung soil
O ab dem néchstmaéglichen Zeitpunkt
3 abdem

erfolgen.

Mir ist bekannt, dass ich diese Erklirung jederzeit mit Wirkung fiir die Zukunft widerrufen kann.

Erkidrung:
ich versichere, dass meine Angaben zutreffend sind.

Mir ist bekannt, dass ich dem fiir mich zusténdigen Jobcenter (Jobcenter StadteRegion Aachen) unaufgefordert und unverziglich alle
persnlichen und wirtschaftlichen Verénderungen anzeigen muss.

Datum Unterschrift Antragsteller/in bzw. Unterschrift gesetzlichefer Vertreter/in minderjéhriger Personen




