Stundungsantrag

6

	Beitragspflichtiger Antragsteller                                                           Ort;  Datum



	Anschrift



	Ruf-Nr.




An die

Stadt Bad Honnef

Steueramt
Rathausplatz 1

53604 Bad Honnef
Antrag auf Gewährung einer Stundung gemäß § 222 Abgabenordung (AO)

Derzeit besteht seitens der Stadt Bad Honnef gegen mich/uns folgende Forderung/en:

	Debitorennummer/

Kassenzeichen


	Abgabenart
	Betragshöhe
	Fälligkeit

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	


Ich/Wir  beantrage/n die Stundung des Betrages in Höhe von _______________ €  mit folgendem

Zahlungsvorschlag: 
 FORMCHECKBOX 
  monatlich                    FORMCHECKBOX 
  einmalig                          FORMCHECKBOX 
  andere Zahlungsweise

	
	Zahlungstag
	EUR
	
	Zahlungstag
	EUR
	
	Zahlungstag
	EUR

	1
	
	
	5
	
	
	9
	
	

	2
	
	
	6
	
	
	10
	
	

	3
	
	
	7
	
	
	11
	
	

	4
	
	
	8
	
	
	12
	
	


Der Stundungsantrag wird von mir/uns wie folgt begründet:

(Voraussetzung für eine Stundung gem. § 222 AO ist, dass der Einzug der Forderungen am Fälligkeitstag mit einer erheblichen Härte für den Schuldner verbunden ist und der Anspruch nicht gefährdet erscheint. Der Antrag muss daher sorgfältig begründet werden.)
Eine erhebliche Härte ist gegeben, da
	

	

	

	

	

	

	

	

	

	

	


Sicherheitsleistung
Als Sicherheitsleistung kann ich folgendes anbieten:
	

	

	


Erklärung über die aktuellen persönlichen und wirtschaftlichen Verhältnisse zum Stundungsantrag
Diese Angaben werden erhoben, um nach Maßgabe des § 222 Abgabenordnung (AO) über den Stundungsantrag entscheiden zu können. Nach dieser gesetzlichen Vorgabe kann eine Stundung nur gewährt werden, wenn die Einziehung der fälligen Forderung in nur einer Summe für Sie eine erhebliche Härte bedeuten würde und der Anspruch nicht gefährdet erscheint. Ob dies der Fall ist, kann nur aufgrund der nachfolgend erfragten, von Ihnen nachzuweisenden Angaben überprüft werden.

Ohne diese Angaben müsste Ihr Antrag deshalb leider als unbegründet abgelehnt werden.

I. Persönliche Angaben
	Name, Vorname
	

	Straße / Hausnummer
	

	PLZ / Ort
	

	Familienstand
	

	Beruf
	

	Beruf des Ehegatten/in

eingetragener Lebenspartner/in 
	


Zur Begründung meines Antrages erkläre ich weiterhin:

1. dass nachfolgende Familienangehörige/Personen in meinem Haushalt leben:

	

	

	


2. dass der geforderte Beitrag nicht durch ein Kreditinstitut finanziert werden kann.

II. Vermögensverhältnisse:

	Ist Grundvermögen (z.B. Grundstück, Wohnungseigentum) vorhanden?

 FORMCHECKBOX 
 ja        FORMCHECKBOX 
   nein


	Kurze Bezeichnung Lage, Größe, Bezugsfertigkeit
	Verkehrswert / Betrag in EUR

	Sind Bankguthaben vorhanden?

 FORMCHECKBOX 
 ja        FORMCHECKBOX 
 nein


	Kontonummer/Bankinstitut
	Kontostand

	Sind Sparguthaben vorhanden?

 FORMCHECKBOX 
 ja        FORMCHECKBOX 
 nein

	Kontonummer/Bankinstitut
	Kontostand

	Sind Bausparguthaben vorhanden?

 FORMCHECKBOX 
 ja        FORMCHECKBOX 
 nein


	Bausparkasse/ Kontonummer.


	Kontostand

	
	Falls Guthaben auszahlbar, Mitteilung der geplanten Verwendung

	Sind Lebensversicherungen vorhanden?

 FORMCHECKBOX 
 ja          FORMCHECKBOX 
 nein


	Art
	Wert

	Ist sonstiges Vermögen vorhanden?

 FORMCHECKBOX 
 ja          FORMCHECKBOX 
 nein


	Art
	Wert


III. Einkünfte: 

Bitte monatliches Nettoeinkommen der letzten drei Monate angeben:

	Einkünfte
	Eigenes Einkommen

EUR
	Einkommen Ehegatte/in eingetragener Lebenspartner/in

EUR

	aus nichtselbstständiger Arbeit
	
	
	
	
	
	

	aus Land- und Forstwirtschaft
	
	
	
	
	
	

	aus Gewerbebetrieb


	
	
	
	
	
	


	aus selbstständiger Arbeit


	
	
	
	
	
	

	aus Kapitalvermögen


	
	
	
	
	
	

	aus Vermietung und Verpachtung
	
	
	
	
	
	

	Sonstige Einkünfte

(z.B. Wohngeld, Krankengeld, Unterhalt, Mutterschaftsgeld, Renten, Kindergeld, BAföG, Arbeitslosengeld I oder ALG II etc.)


	
	
	
	
	
	


Hinweis:

Sofern Sie Leistungen nach den Bestimmungen der Sozialgesetzbücher II (SGB II) und XII (SGB XII) sowie Leistungen nach dem Asylbewerberleistungsgesetz beziehen, liegen die Voraussetzung für eine Stundung vor. Legen Sie hierzu nur den entsprechenden Bescheid hier vor.

IV. Verbindlichkeiten

	Monatliche  Belastungen
	Betrag EUR

	Miete (einschl. Mietnebenkosten)
	

	Hauslasten (Zinsen, Tilgung)
	

	Heizkosten / Strom / Gas
	

	Telefon / Internet
	

	Versicherungen
	

	Unterhaltsleistungen
	

	Sparverträge
	

	Kfz - Kosten
	

	Sonstiges
	


Über die vorstehenden Angaben hinaus trage ich zur weiteren Begründung meines Antrages noch folgendes vor:

	

	

	


Ich versichere, dass ich die Angaben in diesem Vordruck über meine Einkommens- und Vermögensverhältnisse vollständig und wahrheitsgemäß gemacht habe.

Ort, Datum:___________________
	
	
	

	Unterschrift Antragsteller
	
	Unterschrift Ehegatte/in, eingetragener Lebenspartner/in



