Antrag auf die Forderung aus dem

Sprachenzuschuss der OH Uni Graz

Uni Graz

Soziales

Name: Matrikelnummer:

Check-List:

[7] Ausgefiillt beigelegtes Formular

[T] studienblatt fiir das laufende Semester
["] studienerfolgsnachweis fiir die letzten 2 Semester

[T] Nachweis Giber den positiv abgeschlossenen Sprachkurs (Bestatigung von Treffpunkt
Sprachen)

[] Nachweis Uber einen bereits positiv abgeschlossenen Sprachkurs in derselben
Sprache bei treffpunkt sprachen (optional - zur Vorreihung)

[] Nachweis, dass der Sprachkurs im Rahmen eines geplanten oder bewilligten
Auslandssemesters absolviert wird (optional - zur Vorreihung)

sowie entweder

[] Einkommensnachweise der beantragenden Person (inklusive soziale Leistungen und
Unterstutzung von Familie und Freunden) und ggf. Einkommensnachweise der*des
Partnerin*Partners bzw. Eltern/Kindern/Geschwistern bei Leben im gemeinsamen
Haushalt (inkl. soziale Leistungen und Unterstlitzung von Familie und Freunden),

O

Fortlaufende Kontoausziige der letzten sechs Monate (fir die beantragende Person
bzw. flr alle mit ihr im gemeinsamen Haushalt lebenden Personen),

O

Nachweis Uber vorhandene Ersparnisse (z. B. Sparkonto, Depot, Bausparvertrag),

O

Versicherungsdatenauszug der  Sozialversicherung zum Nachweis  einer
Erwerbstatigkeit. Ist ein solcher Nachweis nicht modglich, genligt eine schriftliche
Bestatigung der Sozialversicherung (z. B. per E-Mail), dass der
Versicherungsdatenauszug nicht ausgestellt werden kann, sowie das

[] Formular liber die monatlichen Einnahmen und Ausgaben (von der Webseite des
Sozialreferats zu enthehmen)

oder

[] ein giltiger Nachweis liber den Bezug einer Leistung, die als Nachweis der sozialen
Bedlrftigkeit anerkannt wird:

Befreiung vom ORF-Beitrag (ORF-Beitragsbefreiung),
Rezeptgeblhrenbefreiung,

Wohnbeihilfe (Land oder Gemeinde),

Studienbeihilfe gemaB Studienférderungsgesetz,

eine Unterstlitzung aus dem Sozialtopf der OH Uni Graz

ACHTUNG: Es sind alle Seiten des Formulars vollstandig auszufullen.
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Vorname: Familienname:

E-Mail (Uni):

Telefonnummer:

Straf3e: PLZ & Ort:
Staatsburgerschaft:
Geburtsort: Geburtsdatum:

Familienstand:

Geschlecht: weiblich mannlich nicht-binar divers

Hast du Kinder? [] ja nein

Wenn ja, wie viele? Und in welchem Alter?

Studienrichtung:

Beziehst du momentan eine andere finanzielle Férderung der OH?

Wenn ja, welche?

Wie belegst du deine soziale Bedurftigkeit?

[[] Durch Bezug einer anerkannten Sozialleistung, wie
* Befreiung vom ORF-Beitrag,
* Rezeptgeblihrenbefreiung,
* Wohnbeihilfe (Land oder Gemeinde),
e Studienbeihilfe gemaf Studienforderungsgesetz oder
¢ Unterstlitzung aus dem Sozialtopf der OH Uni Graz

oder

durch Einkommens- und Ausgabennachweise (siehe Formular auf der Webseite)

Hast du bereits einen Sprachkurs in derselben Sprache bei “treffpunkt sprachen”
absolviert? [ ] ja nein

Wenn ja, wann?

Belegst du den Sprachkurs fur ein Auslandssemester? ja nein
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IBAN:

BIC:

Kontoinhaber*in:

Die antragstellende Person ist dafur verantwortlich, dass der Antrag vollstandig
und korrekt ausgefullt wird und samtliche Angaben durch geeignete
Unterlagen nachvollziehbar nachgewiesen werden.

Die OH Uni Graz Ubernimmt keinerlei Haftung fur Ubermittlungsfehler oder
sonstige Irrtimer bei der Abgabe des Antrages; jegliche Haftung ist
ausgeschlossen.

Aus der Antragstellung kann kein Rechtsanspruch auf Leistungen des Referates
flir Soziales der OH Uni Graz abgeleitet werden.

Mit meiner Unterschrift bestitige ich, dass samtliche von mir gemachten
Angaben der Wahrheit entsprechen und dass ich die oben angefiihrten
Hinweise gelesen, verstanden und zur Kenntnis genommen habe.

Ort und Datum Unterschrift
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