
  

 
 
 

 

 
 

Antrag auf finanzielle Unterstützung  
zur Verbesserung der Vereinbarkeit von Studium bzw. Beruf mit familiären Verpflichtungen und Pflege  
 
 

 
 

 
 
Angaben zur antragsstellenden Person 
 

 

Name:    ______________________________________________________________________________________ 
 
Anschrift: ______________________________________________________________________________________ 
 
Email:     ________________________________________  Mobil: ______________________________________ 
 
Bank:      ______________________________________________________________________________________ 
 
IBAN:     _________________________________________  BIC: _______________________________________ 
 
 
Hiermit beantrage ich eine finanzielle Unterstützung1 in Höhe von _______________ Euro für den Zeitraum 

von _______________ Monaten.  

 

Der Zuschuss wird für folgende familiäre Betreuung benötigt: 

 ☐ Kinderbetreuung      

☐ Pflege von Angehörigen    

☐ Sonstiges __________________________________________________ 

 

Erläuterung zur Antragsstellung 
 

Eine Förderung würde die Vereinbarkeit von familiärer Betreuungsverantwortung einerseits und Studium, 

Weiterqualifizierung oder Berufstätigkeit andererseits für mich folgendermaßen verbessern:  

(ggfs. auf gesondertem Blatt fortsetzen) 
 

 

 

    

 
  

                                                
1 Eine finanzielle Unterstützung kann nur für tatsächlich entstehende Betreuungskosten (z.B. für Kita-Betreuung, Tagesmutter, Pflegekraft) 
bzw. sonstige Aufwendungen gewährt werden. Die Bedürftigkeit sowie die voraussichtlich entstehenden Kosten sind durch geeignete Belege 
zu dokumentieren. 

 

Über die Anträge auf finanzielle Unterstützung entscheidet das Rektorat im Einvernehmen mit der 
Gleichstellungsbeauftragten zweimal im Jahr.  
Die Anträge sind dafür vollständig und fristgerecht zum 28.02. bzw. 31.08. eines jeden Jahres per Email bei der 
Gleichstellungsstelle (w.lammert@kunstakademie-muenster.de) einzureichen. 

 

mailto:w.lammert@kunstakademie-muenster.de


Folgende Einkünfte stehen mir monatlich zur Verfügung: 

 

☐ monatliche Arbeitsentgelte 

☐ Unterhaltsleistungen von Angehörigen 

☐ Unterhaltsleistungen für das Kind 

☐ Kindergeld 

☐ Wohngeld 

☐ weitere staatliche Zuschüsse od. Förderungen 

☐ Stipendien 

☐ sonstige Förderungen 

☐________________________________________ 

☐________________________________________ 

 

 

______________________ Euro 

______________________ Euro 

______________________ Euro 

______________________ Euro 

______________________ Euro 

______________________ Euro 

______________________ Euro 

______________________ Euro 

______________________ Euro 

______________________ Euro 

 

 
 
Folgende Nachweise zur Beurteilung der Bedürftigkeit2 habe ich dem Antrag beigefügt: 

 

Monatlich zur Verfügung stehenden Mittel: 
  

Aufwand von Betreuungskosten: 
 

☐ Arbeitsvertrag 

☐ Kontoauszüge der letzten 3 Monate  

☐ Kindergeldbescheid  

☐ Wohngeldbescheid  

☐ weitere Sozialleistungen 

☐ Stipendiums-Nachweis 

☐ Nachweis über weitere Förderung 

☐ ________________________________ 
 

  

☐ Kinderbetreuung  

         ☐ Rechnung 

         ☐ Kontoauszüge  

☐ Pflegekosten 

         ☐ Rechnung           

         ☐ Kontoauszüge  

☐ ________________________________ 

☐ ________________________________ 
 

 
 
 

Hiermit bestätige ich die Richtigkeit und Vollständigkeit meiner Angabe. Ich versichere, dass ich die Mittel nur 

entsprechend der Beantragung verausgabe, und dass ich für die o.g. Gründe nicht bereits eine andere Förderung in 

Anspruch nehme. Ich komme während der Förderdauer meiner Anzeigepflicht nach. Veränderung meiner persönlichen 

Daten und finanziellen Lage teile ich der Kunstakademie Münster umgehend mit. Mir ist bekannt, dass bei Wegfall der 

Fördervoraussetzungen oder bei festgestellter Zuwiderhandlung die Kunstakademie Münster von ihrem 

Rückforderungsrecht Gebrauch machen kann, und dass kein Anspruch auf Gewährung einer Förderung besteht. 

 

Die Daten, die im Rahmen dieses Antragsverfahrens angeben werden, werden ausschließlich für das Verfahren genutzt 

und an die im Verfahren beteiligten Stellen weitergegeben. Die Daten werden zu Dokumentationszwecken im Rahmen der 

gesetzlichen Fristen aufbewahrt. Mir ist bekannt, dass ich der Verarbeitung meiner personenbezogenen Daten jederzeit mit 

Wirkung für die Zukunft schriftlich gegenüber der Hochschule widersprechen kann. 

 

____________________________________________________________ 
  Datum, Unterschrift antragsstellenden Person  

                                                
2 Falls entsprechende Belege nicht beigefügt werden können, weil die beantragende Person z.B. gerade erst schwanger ist, dann sind die 
Kosten zu schätzen. Die bewilligte Fördersumme ist als maximale Fördersumme zu verstehen. Erstattet werden nur die Kosten, die 
mittels Rechnung belegt werden können. 
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