Fragebogen Ermittlung des gewöhnlichen Aufenthaltsortes nach § 30 Sozialgesetzbuch Erster Teil (SGB I)

Name, Vorname: 


________________________________________
Geb. Datum:



________________________________________

Familienstand:


________________________________________

Adresse:



________________________________________

Staatsangehörigkeit:


________________________________________

Kundennummer:


________________________________________

1. Wann erfolgte die Einreise in die Bundesrepublik Deutschland?

_____________________________________

2. Aus welchem Zwecke erfolgte die Einreise in die Bundesrepublik Deutschland?

_____________________________________

3. Erfolgte die Einreise zum Zwecke Arbeitssuche?

 FORMCHECKBOX 
 ja
 FORMCHECKBOX 
 nein

Begründung aus welchem Grunde: ______________________________

4. Halten Sie sich zu Besuchszwecken in der Bundesrepublik Deutschland auf?

 FORMCHECKBOX 
 ja
 FORMCHECKBOX 
 nein

5. Wurde der Wohnsitz im Heimatland dauerhaft und endgültig aufgegeben?

 FORMCHECKBOX 
 ja
 FORMCHECKBOX 
 nein

6. Wie lange beabsichtigen Sie in der Bundesrepublik Deutschland zu bleiben?

 FORMCHECKBOX 
 derzeit geplant bis ca. _____________________

 FORMCHECKBOX 
 derzeit noch nicht bekannt

7. Besteht noch ein Mietverhältnis im Ausland? (Bitte hierzu Adresse angegeben und Mietvertrag vorlegen)

 FORMCHECKBOX 
 ja, Adresse: ________________________________________________

 FORMCHECKBOX 
 nein 

8. Haben Sie Haus- und Grundbesitz im Ausland? (Hierzu bei ja, entsprechende Unterlagen vorlegen)

 FORMCHECKBOX 
 ja, Adresse: ________________________________________________

 FORMCHECKBOX 
 nein 

9. Leben Ihr Ehegatte bzw. die zum Haushalt gehörenden Familienangehörigen noch unter der Wohnortadresse im Ausland?

 FORMCHECKBOX 
 ja, Adresse: ________________________________________________

 FORMCHECKBOX 
 nein 

10. Wo haben Sie derzeit Ihren Aufenthaltsort? Bitte Adresse angeben:

______________________________________________________________

11. Haben Sie sich dort bei der Gemeindeverwaltung / Stadtverwaltung angemeldet?

 FORMCHECKBOX 
 ja
 FORMCHECKBOX 
 nein, bitte begründen weshalb nicht _________________________

12. Liegt zu der angegebenen Adresse ein Mietverhältnis vor?

 FORMCHECKBOX 
 ja
 FORMCHECKBOX 
 nein, bitte begründen weshalb nicht _________________________

13. Wie wurde bisher der notwendige Lebensunterhalt bestritten?
 FORMCHECKBOX 
 Erwerbseinkommen (hierzu die Kündigung vorlegen)

 FORMCHECKBOX 
 selbständiger Tätigkeit

 FORMCHECKBOX 
 Vermögen

 FORMCHECKBOX 
 Unterstützung durch Familienangehörige

 FORMCHECKBOX 
 Sozialleistungen _____________________________________________

 FORMCHECKBOX 
 Sonstiges __________________________________________________

______________________________, den ________________

_________________________________
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