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ANTRAG fir den Sozialpass Lvolke 2

A{“I
der Stadtgemeinde Wolkersdorf im Weinviertel \‘d?rtf
Name: Telefon:
Geburtsdatum: Staatsbirgerschaft:

Hauptwohnsitzadresse:

Bank:

IBAN: BIC:

Alle zum Haushalt zugehorigen Personen mit Hauptwohnsitz:

Name: Geburtsdatum:
Name: Geburtsdatum:
Name: Geburtsdatum:
Name: Geburtsdatum:
Name: Geburtsdatum:

Nachweis Gber das Haushaltseinkommen:
Einkommensnachweise gemaB den Erléuterungen zu den Richtlinien des NO Heizkostenzuschusses.

z.B. Einkommensbescheid, AMS-Bestdtigung, Lohnzettel, Bescheid Uber den Anspruch auf Sozialhilfe
(nach dem NO Sozialhilfe-Ausfihrungsgesetz), Pensionsbescheid mit Ausgleichszulage,
Versicherungsdatenauszug (bei keinem Einkommen).

Gultigkeit und Daver:

Ab dem Ausstellungsdatum auf die Dauer von bis zu 12 Monaten mit oben nachgewiesenen
Einkommensverhdltnissen.

Ich nehme die Voraussetzungen und Richtlinien zur Gewdéhrung einer Férderung zur Kenntnis und
bestétige die Richtigkeit meiner Angaben.

Datum Unterschrift

Die zum Haushalt zugehdrigen Personen wurden im Melderegister Gberproft.
Haushaltseinkommen: €
Sozialpass genehmigt: |:| Ja, bis [ |Nein

Wolkersdorf, am

Unterschrift des/der Prifers/in

Datenschutzinfo: lhre Daten werden zum Zwecke der Férderungseinreichung zur Vertragserfillung erhoben und nach gesetzlichen Behaltefristen
automatisch geldscht. lhre Daten werden nicht ohne Einwilligung an Dritte weitergegeben. Wir verweisen auf die Datenschutzerklérung auf unserer
Homepage: www.wolkersdorf.at Stand 01. September 2025
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