Deutsche Rentenversicherung Bund Hotline 03381 216-2324 M Decutsche

Zentrale Zulagenstelle fur Altersvermdgen Telefax 03381 216-3300

zulagenstelle@drv-bund.de RentenverSICherung

Postanschrift: 10868 Berlin riester.deutsche-rentenversicherung.de

Zeile]

Antrag auf Verwendung des gebildeten Altersvorsorgevermogens |Eingangsstempel (ZfA)
nach § 92b Absatz 1 in Verbindung mit
§ 92a Absatz 1 Einkommensteuergesetz (EStG)

fiir einen Umbau zur Reduzierung von Barrieren
in und / oder an einer Wohnung

Zulageberechtigter

Zulagenummer

Steueridentifikationsnummer (IdNr.)

Name

Vorname

Geburtsdatum

Stralte, Hausnummer

Postleitzahl, derzeitiger Wohnort

Telefonische Rickfragen tagsiber unter der Telefonnummer

10

Empfangsvollmacht
Der Bescheid soll nicht mir zugestellt werden, sondern:

Name

11

Vorname

12

Stralte, Hausnummer

13

Postleitzahl, Ort

14

15

16

Vertragsdaten
Aus den folgenden Altersvorsorgevertragen soll Altersvorsorgevermoégen ausgezahlt werden:

Altersvorsorgevertrag 1

Anbieter

17

Vertragsnummer

18

19

20

Flexibler Beginn der Auszahlungsphase |:| ja |:| nein, Beginn am | | | L1 1

Altersvorsorgevertrag 2

Anbieter

21

Vertragsnummer

22

Flexibler Beginn der Auszahlungsphase |:| ja |:| nein, Beginn am | | | L1 1
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Zeilel
23

Zulagenummer Steueridentifikationsnummer (IdNr.)

24

25

Begiinstigte Wohnung
Anschrift der Wohnung

Stralte, Hausnummer

26

Landerkennzeichen, Postleitzahl, Ort

27

28

29

Erfolgte die Anschaffung / Herstellung durch Sie entgeltlich?

:‘ nein (weiter in Zeile 31) |:| ja (weiter in Zeile 29)

Anschaffung / Herstellung ) Bauantrag fir den Umbau
erfolgte am ’ Beginn des Umbaus am oder gestellt am

30

31

32

Eigentimer der Wohnung

Eigentumer 1 (soweit der Zulageberechtigte Eigentimer ist / wird)

Name Miteigentumsanteil

%

33

Vorname

34

35

Eigentimer 2 (soweit ein Dritter Miteigentiimer ist / wird)

Name Miteigentumsanteil

%

36

Vorname

37

38

39

40

Grundbuchauszug, Eintragungsbekanntmachung oder Auszug AUSZUg vorn
aus dem Liegenschaftskataster mit Angabe zum 9
:‘ Eigentumsanteil liegt dem Antrag als Anlage bei | | | | [

Die Wohnung liegt in der EU / EWR und wird (kiinftig) selbst genutzt als

Datum

:‘Hauptwohnsitz oder seit I 1 | L1 1

Datum

:‘Lebensmittelpunkt seit | | | L1 1

41

42

43

44

45

46

47

48

49

50

Bemessungsgrundlage

Hoéhe der Aufwendungen fir den barrierereduzierenden Umbau

Die Bestatigung des Sachverstandigen zur zweckgerechten Verwendung liegt
dem Antrag als

:I Vorbestatigung des Sachverstandigen (Anlage B) oder
:l Abschlielende Bestatigung des Sachverstandigen (Anlage C) bei.

Far die Aufwendungen zum barrierereduzierenden Umbau der begunstigten
Wohnung erhalte / erhielt ich selbst oder ein Mitnutzer der Wohnung

:I eine Forderung durch Zuschuisse (z. B. Kranken- oder Unfallkasse), -

eine Steuerermafliigung nach § 35a EStG fur haushaltsnahe
:I Dienstleistungen und / oder

:I eine Berlcksichtigung als auflergewdhnliche Belastung nach § 33 EStG.

= Summe (Zeile 42 minus Zeile 47) =

EUR

EUR

EUR
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Deutsche
Rentenversicherung

Zeile| Zulagenummer Steueridentifikationsnummer (IdNr.)

X I I I O A N I O
5o |Die Wohnung wird ausschlieBlich zu eigenen Wohnzwecken genutzt?

53 :I ja (weiter in Zeile 57) |:| nein (weiter in Zeile 54)

54 | Wohnflache der Wohnung m? 100 %

davon fir betriebliche / berufliche Zwecke, fur Zwecke der
Vermietung oder der unentgeltlichen Nutzungsuberlassung

55 | genutzte Wohnflache m? % = EUR
Hohe der originaren Aufwendungen fir den

56 | barrierereduzierenden Umbau (Zeile 50 minus Zeile 55) = EUR
lhre Anmerkungen

57

58

59
Unterschrift

60 |Ich versichere, dass ich die Angaben wahrheitsgemafR nach bestem [Bei der Anfertigung dieses Antrages hat
Wissen und Gewissen gemacht habe. mitgewirkt:

61 |Ich werde der zentralen Stelle unverziiglich Anderungen der
Verhaltnisse mitteilen, die zu einer Minderung oder dem Wegfall der

62 |Anspruchsvoraussetzungen fuhren, insbesondere wenn
- die Selbstnutzung nicht aufgenommen wird,

63 |- eine andere Wohnung angeschafft oder hergestellt wird oder

64 |- der Nachweis fir die wohnungswirtschaftliche Verwendung des

ausgezahlten, geférderten Altersvorsorgevermdégens nicht
erbracht werden kann.

Soweit der Nachweis zur zweckgerechten Verwendung des ausgezahlten, geférderten

65 |Altersvorsorgevermdégens nicht erbracht werden kann, liegt eine schadliche Verwendung des ausgezahlten,
gefdrderten Altersvorsorgevermdgens vor. Damit treten die Folgen der schadlichen Verwendung geman

66 |§§ 93, 94 EStG riickwirkend zum Auszahlungszeitpunkt ein. Die auf das ausgezahlte, geforderte Kapital
entfallenden Zulagen und gegebenenfalls gesondert festgestellten Steuerermafliigungen sind dann vom

67 | Zulageberechtigten zuriickzuzahlen. Hierzu erlasst die zentrale Stelle einen gesonderten Bescheid.

68 |Mir ist bekannt, dass die Angabe falscher Tatsachen sowie das Unterlassen einer Anzeige iiber die Anderung
der Verhaltnisse strafrechtliche Folgen nach sich ziehen kénnen.

69 |Weitere Informationen zur Verarbeitung lhrer Daten und Ihren Rechten finden Sie unter
riester.deutsche-rentenversicherung.de und Datenschutz-Informationen.

70

71 | Datum, Unterschrift
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Anlage A - Unterlagen zum Antrag auf Verwendung des gebildeten Altersvorsorgevermogens
nach § 92b Absatz 1 in Verbindung mit § 92a Absatz 1 EStG

Reduzierung von Barrieren in und / oder an einer selbst genutzten Wohnung

Nachweise Uber den Zeitpunkt

- der Anschaffung / Herstellung der Wohnung (Ubergang Lasten / Nutzenwechsel bzw. Fertigstellung)
z. B. Kaufvertrag, Bauvertrag und

- des Umbaubeginns

soweit der Umbau innerhalb von 3 Jahren nach Anschaffung / Herstellung beginnt

Nachweis des Eigentums mitteles vollstdndigen Grundbuchauszugs, Auszug aus dem Liegenschaftskataster,

Eintragungsbekanntmachung oder Nachweis Uber ein eingetragenes Dauerwohnrecht mittels vollstandigen

Grundbuchauszugs

Nachweis Uber die Hohe der Umbaukosten, z. B. Kostenvoranschlag des Architekten / der Gewerke /

Kostenaufstellung (Anlage D)

Vorabbestatigung des Sachverstandigen bei geplanter Umbaumalinahme (Anlage B)

Bestatigung des Sachverstandigen zur zweckgerechten Verwendung nach Durchflihrung der

Umbaumalnahme (Anlage C)

Aktuelle Meldebescheinigung der zustandigen Meldebehdrde

weitere Unterlagen:

Beginn der Auszahlungsphase: Kopie des Vertrages oder Bestatigung des Anbieters
Entsprechende Nachweise, sofern Teile der Wohnung nicht von lhnen selbst zu eigenen Wohnzwecken
genutzt werden (z. B. Mietvertrag, Nutzungstberlassung, Grundriss mit Quadratmeteranzahl etc.)
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M Deutsche
Rentenversicherung

Anlage B
Zeilel Vorabbestatigung des Sachverstandigen zur geplanten UmbaumaRnahme
1 Zulageberechtigter
Zulagenummer ‘ Steueridentifikationsnummer (IdNr.)
<200 S I I I O T T T O e R B B
Name
sp PP PP PP PP
Vorname
72 A e e e e s s e v I o
Anschrift der Wohnung
5
StralRe, Hausnummer
R ] e e e e e e e e v e
Landerkennzeichen, Postleitzahl, Ort
PP PP PP PP
Angaben des Sachverstindigen
8
Name
S e e e
Vorname
(18 I I O O O B B BN BN B B
Firma
(R I 1 O O O B A B B
StralRe, Hausnummer
(2% I I O A B M B B
Postleitzahl, Ort
(38 I 1 I O O A B
Telefonnummer
(Z3 N 1 I O O O A
15 |lch bin
16 :‘ ein nach Landesrecht Bauvorlageberechtigter oder
17 :I ein nach § 91 Absatz 1 Nummer 8 der Handwerksordnung 6ffentlich bestellter vereidigter Sachverstandiger
fur ein Sachgebiet bestellt, das die Barrierefreiheit und Barrierereduzierung in Wohngebauden umfasst und
kann eine besondere Sachkunde oder erganzende Fortbildung auf diesem Gebiet nachweisen.
18 |Bestatigung des Sachverstandigen
Die Kosten fur die geplanten MalRnahmen zum barrierereduzierenden Umbau
19 |der oben genannten Wohnung betragen voraussichtlich EUR
davon entfallen mindestens 50 Prozent auf Umbaumafinahmen, die den
Vorgaben der DIN 18040 Teil 2, Ausgabe September 2011*, entsprechen, soweit
20 baustrukturell méglich, und der verbleibende Anteil wird Kosten fir die
Reduzierung von Barrieren in und / oder an dieser Wohnung darstellen.
21 | Unterschrift
22 |lch versichere, dass ich die Angaben wahrheitsgemal nach bestem Wissen und Gewissen gemacht habe.
o3 |Hinweis: Die Nachweise (Rechnungen) flir die oben aufgefiihrten Kosten sowie die abschlieende Bestéatigung
des Sachverstandigen hat der Zulageberechtigte nach Abschluss der geplanten Umbaumalnahme der ZfA
24 |vorzulegen.
25
26
27 |Datum, Unterschrift (Stempel)
* Die DIN 18040 ist im Beuth-Verlag GmbH, Berlin und Kdln erschienen und beim Deutschen Patent- und Markenamt in Mlinchen archivméaRig

gesichert niedergelegt. Die technischen Mindestanforderungen flr die Reduzierung von Barrieren in oder an der Wohnung wurden durch das
Bundesministerium fiir Verkehr, Bau und Stadtentwicklung im Einvernehmen mit dem Bundesministerium der Finanzen festgelegt und im
Bundesbaublatt veréffentlicht.
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Anlage C
Bestatigung des Sachverstindigen zur zweckgerechten Verwendung
zeilelN@ach Durchfiihrung der Umbaumafnahme

Zulageberechtigter

Zulagenummer

2 |||||||||||‘

Steueridentifikationsnummer (IdNr.)

T I I I
Name
TN N A I T T T e I o
Vorname
2300 N N N T T O T I A
Anschrift der Wohnung
5
Strale, Hausnummer
3N I T S T e e O e I o
Landerkennzeichen, Postleitzahl, Ort
CZ8 N S T T e e e o
Angaben des Sachverstindigen
8
Name
XS N I N T o
Vorname
(L A T O N T s v A
Firma
(T A T O T e A I A o
StralRe, Hausnummer
(28 A N I S T s I e A
Postleitzahl, Ort
(I A T I T S T e s
Telefonnummer
(L% A T 1 S T e s I e A
15 |Ich bin

16 :‘ ein nach Landesrecht Bauvorlageberechtigter oder

17 :Iein nach § 91 Absatz 1 Nummer 8 der Handwerksordnung 6ffentlich bestellter vereidigter Sachverstandiger
der fur ein Sachgebiet bestellt, das die Barrierefreiheit und Barrierereduzierung in Wohngebauden umfasst
und kann eine besondere Sachkunde oder erganzende Fortbildung auf diesem Gebiet nachweisen.

18 |Bestatigung des Sachverstandigen

Die Kosten flr die MaBnahmen zum barrierereduzierenden Umbau der oben
19 |genannten Wohnung betrugen EUR

davon entfallen mindestens 50 Prozent auf Umbaumafnahmen, die den

20 Vorgaben der DIN 18040 Teil 2, Ausgabe September 2011*, entsprechen, soweit
baustrukturell méglich, und der verbleibende Anteil stellt Kosten fur die

21 Reduzierung von Barrieren in und / oder an dieser Wohnung dar.

Die Kostenaufstellung (Anlage D) sowie die Nachweise (Rechnungen) flir die oben aufgefiihrten Kosten liegen
22 |dieser Bestatigung als Anlage bei.

23 |Unterschrift
24 |Ich versichere, dass ich die Angaben wahrheitsgemaR nach bestem Wissen und Gewissen gemacht habe.

25

26

27 | Datum, Unterschrift (Stempel)

* Die DIN 18040 ist im Beuth-Verlag GmbH, Berlin und Kdln erschienen und beim Deutschen Patent- und Markenamt in Mlinchen archivméaRig
gesichert niedergelegt. Die technischen Mindestanforderungen flr die Reduzierung von Barrieren in oder an der Wohnung wurden durch das
Bundesministerium fiir Verkehr, Bau und Stadtentwicklung im Einvernehmen mit dem Bundesministerium der Finanzen festgelegt und im
Bundesbaublatt verdffentlicht.
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Deutsche
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Anlage D
Kostenaufstellung fiir einen barrierereduzierenden Umbau

Bitte tragen Sie die Ihnen entstandenen Aufwendungen immer inklusive der gezahlten Umsatzsteuer ein und geben
das Datum an, an dem die Aufwendungen bezahlt wurden, sofern die Bezahlung bereits erfolgt ist.

Zulagenummer Steueridentifikationsnummer (IdNr.)

Nachweis Datum der
nummeriert | Kostenposition Betrag in Euro Bezahlung

= | Summe Aufwendungen
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