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Anlage SV
Sozialversicherung der Bezieher von Arbeitslosengeld II 
Zuschuss zu den Beiträgen bei Befreiung von der Versicherungspflicht 
(zu Abschnitt 8 des Hauptantrages)
Diese Anlage ist Bestandteil des Antrages auf Leistungen zur Sicherung des Lebensunterhalts nach dem SGB II. 
Füllen Sie diese Anlage bitte (ohne die grau unterlegten Felder) in Druckbuchstaben für jede Person der Bedarfsgemein-
schaft, die privat-, kranken-, pflege- oder rentenversichert ist aus. Beachten Sie bitte auch die Ausfüllhinweise.

Nummer der Bedarfsgemeinschaft

Familienname, Vorname 
der Antragstellerin/des Antragstellers

 Angaben zu der weiteren Person der Bedarfsgemeinschaft, auf die sich die Angaben zur Sozialversicherung beziehen:

Familienname/ggf. Geburtsname, Vorname

Geburtsdatum

Wegen Befreiung von der Versicherungspflicht beantrage ich einen Zuschuss zu den Beiträgen zur

Krankenversicherung

Pflegeversicherung

Rentenversicherung

Die Bescheide über die Befreiung von der Versicherungspflicht und den aktuellen Bescheid über die Höhe des monatlichen 
Beitrags zur

Krankenversicherung

Pflegeversicherung

Rentenversicherung

füge ich dieser Anlage bei.

Mir ist bekannt, dass ein Zuschuss nur bis zur Höhe von Beiträgen geleistet werden kann, wie sie bei einer gesetzlichen Versi- 
cherung anfallen würden. 
  
Außerdem ist mir bekannt, dass die Befreiung von der Versicherungspflicht in der gesetzlichen Kranken- und Pflegeversiche- 
rung nicht widerrufen werden kann. Eine Rückkehr in die gesetzliche Kranken-/Pflegeversicherung während des Bezugs 
von Arbeitslosengeld II ist damit nicht mehr möglich.

Ort/Datum Unterschrift Antragstellerin/ 
Antragsteller

Ort/Datum Unterschrift des gesetzlichen 
Vertreters minderjähriger 

Antragstellerinnen/Antragsteller


BA ALG II - Anlage SV - 04.2008                                                                                                           
Seite  von 
Seite  von 
BA ALG II - Anlage SV - 04.2008
Anlage SV
Sozialversicherung der Bezieher von Arbeitslosengeld II
Zuschuss zu den Beiträgen bei Befreiung von der Versicherungspflicht
(zu Abschnitt 8 des Hauptantrages)
Diese Anlage ist Bestandteil des Antrages auf Leistungen zur Sicherung des Lebensunterhalts nach dem SGB II.
Füllen Sie diese Anlage bitte (ohne die grau unterlegten Felder) in Druckbuchstaben für jede Person der Bedarfsgemein-schaft, die privat-, kranken-, pflege- oder rentenversichert ist aus. Beachten Sie bitte auch die Ausfüllhinweise.
Grau eingefärbte Grafik für interne Dienststelleninformationen wie Dienststelle und Team, wird von Agentur für Arbeit ausgefüllt.
..\..\..\Zentrale\Alg II-Dokumente Graustein-Nikolaus 2008\Kopfgrafiken zu Hauptantrag und Anlagen\Alg2-KopfAnlagen.tif
 Angaben zu der weiteren Person der Bedarfsgemeinschaft, auf die sich die Angaben zur Sozialversicherung beziehen:
Wegen Befreiung von der Versicherungspflicht beantrage ich einen Zuschuss zu den Beiträgen zur
Die Bescheide über die Befreiung von der Versicherungspflicht und den aktuellen Bescheid über die Höhe des monatlichen
Beitrags zur
füge ich dieser Anlage bei.
Mir ist bekannt, dass ein Zuschuss nur bis zur Höhe von Beiträgen geleistet werden kann, wie sie bei einer gesetzlichen Versi- cherung anfallen würden.
 
Außerdem ist mir bekannt, dass die Befreiung von der Versicherungspflicht in der gesetzlichen Kranken- und Pflegeversiche- rung nicht widerrufen werden kann. Eine Rückkehr in die gesetzliche Kranken-/Pflegeversicherung während des Bezugsvon Arbeitslosengeld II ist damit nicht mehr möglich.
Unterschrift Antragstellerin/Antragsteller
Unterschrift des gesetzlichen Vertreters minderjähriger Antragstellerinnen/Antragsteller
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