Stadt
= Erlangen

Sozialamt
Abteilung Betreuung und Sozialversicherung

Terminvereinbarungen:

Montag - Freitag von 08.00 Uhr bis 09.00 Uhr unter der
Telefonnummer 09131- 86 3140

oder

per E-Mail an rente@stadt.erlangen.de (bitte geben Sie ihre Telefon-
nummer an, wir rufen Sie Fiir eine Terminvereinbarung zuriick)

oder

Uber die Webseite www.erlangen.de (hier konnen Sie unser Kontaktfor-
mular nutzen).

Ihr Rentenantragstermin ist

Mo Di Mi Do Fr

Ort: Stintzingstr. 46, 2.0bergeschoss, 91052 Erlangen
Zimmer-Nr. ...ccoooveeeenne.
bei Frau / HermrNu...eo e

Tel: 09131 =86 cuceeeeeeeeeeeennen.


mailto:rente@stadt.erlangen.de
http://www.erlangen.de/

OOoo0oo0oo0ooad

O

O

HALBWAISENRENTE / WAISENRENTE

giltiger Personalausweis / Reisepass

Soweit eine personliche Vorsprache nicht moglich ist, zusatzlich

0  Vollmacht / Betreuungsausweis

0  Personalausweis / Reisepass d. Betreuungsperson / Bevollmichtigten

IBAN /Bankverbindung

Krankenversicherungskarte

eigene Steuer-ldentifikationsnummer

eigene Sozialversicherungsnummer bzw. Versicherungsnummernnachweis
eigene Geburtsurkunde (Original)

Sterbeurkunde (Original)

vollstandiger (alle Seiten) Rentenbescheid der/des Verstorbenen (Erstbescheid) oder

Rentenanpassungsmitteilung der/des Verstorbenen oder

falls die verstorbene Person noch keine Rente bezogen hatte:

aktuelle Rentenauskunft mit Versicherungsverlauf der/des Verstorbenen
Den erforderlichen Versicherungsverlauf beantragen Sie bitte unter Angabe lhrer Sozialversicherungs-
nummer telefonisch bei der Deutschen Rentenversicherung Tel. 0911/ 23 423 100

Nachweis (ber auslandische Rentenunterlagen oder Beschaftigungszeiten / Versi-
cherungszeiten im Ausland des Verstorbenen (z.B. Arbeitsbuch, Arbeitszeugnisse, Diplom im

Original und Kopien, Aufstellung der Arbeitgeber und Zeiten der Tatigkeiten)
Nachweis liber Betriebs-/Zusatzrente des Verstorbenen und des Antragstellers
Angaben iber anderen Elternteil (Name, Anschrift, Geburtsdatum, Versicherungsnummer)

falls die Waise eigene Kind/er hat, deren Geburtsurkunde/n (Original)

bei Volljahrigkeit der Waisen:

O

O bei Schulausbildung oder Studium: eine Bescheinigung der jeweiligen Schule/ Universitit
Uber Beginn und voraussichtliches Ende des Schul-/Hochschulbesuchs

L0 bei Berufsausbildung: den Lehrvertrag und eine kurze schriftliche Bestitigung des Arbeitge-
bers, dass das Ausbildungsverhaltnis noch besteht

O bei Behinderung: Schwerbehindertenausweis bzw. Bescheid des Versorgungsamts

L0 Nachweis Uber abgeleisteten Wehr-/Zivildienst, freiwilliges soziales oder 6kolo-
gisches Jahr bzw. Bundesfreiwilligendienst

Bei erneuter Beantragung bzw. Weiterzahlung ab 18 oder

Verlangerung bitte zusatzlich

letzten Waisenrentenbescheid O Formular R0616






