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1. Leistungsberechtigungen
1.1 Aufenthaltsgestattung
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2 Hinwes st nicht gestattet. Aufla y
5 und riumiiche Beschrinkungen sind trafbar oder Kinnen ks Ordnungs- -
% widrigkeiten geahndet werden, Ein Verlassen des Bereichs der raumli-
€ chen Beschrankung bedarf grundstzlch einer besonderen Genehmi-
@  gung des Bundesamtes fiir Migration und Fliichtiinge oder der
[ Austanderbehtrde.
o= = J 0000000 s J 0000000
Lichtbild der Inhaberin/
deelnhabers Die Inhaberin bzw, den Inhaber begleitende Kinder unter 16 Jahren
Name Vamans: (Name, Vomame, Geburtsdatum, Geschlecht):
Geburtsname 5
Goburistag,
Goburson
Geschlecht; GréBe
Augenfarbe
Staatsangehorigkeit
Datum der Asylaniragstellung; Az, des Bundesamies
J 0000000 Unterschrftderlnhaborin bz des nhabers

Ausstellendo Behbrde (Bozeichnung)

Im Auftrag
(Siegel)

Do, et
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1.2 Aufenthaltserlaubnis

Seriennummer des Klebeetiketts:

iErstaussteliung)

{i.Verlingerung)

Nebenbestimmungen:

& Bundesdruckersi 2004 Art-Nr. 163 122

= L 0000000

Die Inhaberin/der Inhaber dieser Beschoinigung hat bei
der unten genannten Behsrde die Erteilung/Verlinge-
rung eines Aufenthaltstitels beantragt,”
Bis zur Entscheidung der Aus-
linderbehdrde ber diesen An-
trag gilt
[ der Aufenthalt als erlaubt
(§ 81 Abs. 3 Satz 1 Auf-
enthG)."
[] die Abschiebung als ausge-
setzt (§ 81 Abs. 3 Satz 2
AufenthG),*
[] der Aufenthaltstitel als fort-
bestehend (§ 81 Abs. 4
AufenthG)."

Die Inhaberin/der Inhaber gentigt mit dieser
Bescheinigung nicht der Passpflicht.

“Nicht Zutreftendes bite streichen

Di mit Ablauf de:
L 0000000 {Seit 5) genannien Gokigkeitsdatums unglltig.
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Disse Beacheinigung gilt aur in Verbindung mit
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12 08 1983
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2. Leistungen
2.1 Lebensunterhalt

Regelbedarf

® Lebensmittel

® Kleidung

® Drogerieartikel

® Medikamente (nicht verschreibungspflichtig)

® Dinge des tagl. Bedarfs

® Leistungen nach dem Bildungs- und Teilhabegesetz (BuT)
Unterkunftskosten

® zentrale Unterbringung (Ubergangswohnheim, Gemeinschaftsunterkunft)

® dezentrale Unterbringung
® Miete
o kalte Nebenkosten

e Heizkosten



2.2 Krankenhilfe

Stadt Lippstadt Abrechnungs-Nr.
Fachbereich 5§

- FD Soziale Leistungen 7729-3

59553 Lippstadt

Stadt Lippstadt
Fachbereich 5 Kassen-Nr. 18974
- FD Soziale Leistungen - v §§ 1, 4 AsylbLG
] mM/F R | §2 AsylbLG
59553 Li d bis 62. L ) ab 63. L j (L analog SGB XlI)

Behandlungsausweis fiir drztliche Behandlung XX. Quartal 202x
fiir Leistungsberechtigte nach dem Asylbewerberleistungsgesetz (AsylbLG)

G ge der ist der der K
Gemeindebund abgeschlossene Vertrag.

Versicherten-Nr.. 2210 3 73 29 XXXX

Name, Vorname:

Geburtsdatum:
StraBe:
Wohnort: 5955 Lippstadt
Stadt Lippstadt
Der Biirgermeister
- Fachdienst Soziale
Leistungen -
01.10.2024
(Datum) iA
(Unterschrift)
Bei der ist eine

Ubernahme der entstandenen Kosten nicht mdglich.
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Lippe und dem Nordrhein-Westfalischen Stadte- und

Hinweis fir Leistungsberechtigte nach §§ 1. 4 AsyIbLG:
Bei Leistungsberechtigten nach §§ 1, 4 AsylbLG werden nur die Kosten fir die
g akuter und o

nommen. Dies gilt auch fiir die Verordnung von Arznei- und Verband- mittein
Solite im Einzelfall eine Behandlung durch einen Arzt anderer Fach-

richtung notwendig sein, ist diesem der eingeschrankte Behandlungs-/Leistungs-
umgang mitzuteilen.

Hinweise fir alle Leistungsberechtigten:
Bei ! und ist die Angabe der
Kassen-Nr. und der Nr. auf der L g und der
unerlasslich.
Transportkosten (Taxi etc). werden nur in medizinisch begrindeten Aus-
nicht die Ausstellung einer arztlichen Transportanweisung)
Heil- und (z.B. i Bader, Seh- und Hor-
hilfen, darfen nur nach

L des verordnet werden.

baw. bedrfen -
von Notfallen - der

Zustimmung des Kostentragers.
Der gilt nur for Arzte des Reg
Arnsberg.

Krankenschein fiir zahnérztliche Behandlung
fur Leistungsberechtigte nach dem Asylbewerberleistungsgesetz

[ gem3R §§ 1, 4 AsylbLG [] gemaR § 2 AsylbLG

Diese sind auf

Zu Uber

Hinweise fir den behandelnden Zahnarzt

2)

4)

Leistungsrahmen
Der h aller L
L der
Leistun; rechtigte nach §§ 1, 4 AsylbLG
Gem. § 4 AsylbLG erstreckt sich der Anspruch nur auf die zur Behandlung
akuter gen und Sct
Behandlung incl. Arznei- und Verbandmitteln
Leistungsberechtigte nach § 2 AsylbLG
Dariiber hinaus haben Leistungsberechtigte nach § 2 AsylbLG auch Anspruch
auf zahnarztliche Behandlung, wenn durch sie eine erhebliche Beeintrachtigung
des Kauens, BeiBens, Sprechens oder Atmens beseitigt oder erheblich
g wird und die nicht ohne fur den
L werden kann

isung

igten ist dem

b i g Wenn die oder die Dt L
> durch einen Arzt ist, kann der Zahnarzt zur
Aktenzeichen Haushaltsstelle Der Gber Zahnarzt Gbertragt in diesem
50. Falle die Daten L
Nr., "AsylbLG"
Name, Vorname Geburtsdatum Name, Geburtsdatum, Adresse etc.) sowie die Angaben Gber den
L aufden [ oder figt inm eine Kopie dieses
Krankenscheines bei
5) Kostenubernahme
Wohnort, StraRe Fur den Leistungsberechtigten werden die Kosten der zahnarztlichen
Behandlung nach dem mit der KZV WL und dem Nordrhein-Westfalischen
Stadte- und G Vertrag Vor
Di Behandlungen (ZE, Kronen, etc.) ist ein
Stadt Lippstadt Binnen 7 Tage nach Ausstellung gsp! und vor Dy g der 2ur
Der Blrgermeister zu verwenden! Prifung ve Zur U Kosten sind bindend und
K i der G dirfen bei der Abrechnung nur bis zu 30 % Gberschritten werden. Eine dar(ber
bzw. abwenche;ader Zeitraum hinausgehende Uberschreitung bedarf vor einer Leistungserbringung der
1A durch den L Die von Kfo-
einschl. der ist nur mit
XX 202X Zustimmung des Leistungstragers moglich. Es wird darauf hingewiesen, dass
die Nichtbeachtung vorstehender Hinweise eine Abrechnung der entstandenen
Kosten ausschlieRt
(Unterschrift) 01.10.2024
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2.2 Krankenhilfe

® Was beinhaltet die Krankenhilfe nach dem AsylbLG?
1L Behandlung Schmerzzustande
2. Behandlung akuter Erkrankungen
3. Hebammenhilfe, etc.
® Welche Behandlungen werden Gbernommen?
® ambulante haus- und zahnarztliche Behandlung
® stationare Krankenhausbehandlung
® Grundsatzlich werden alle medizinisch notwendigen Behandlungen Gibernommen/ gewahrt

® gegebenenfalls unter Hinzuziehung des amtsarztlichen Dienstes/Gesundheitsamtes

¢ vergleichbar MDK der Krankenkassen



Dr

\

4
—
’Ja’\\'
Pl 4

3. Fallkonstellationen
Grundkonstellation

® alle Familienmitglieder sind leistungsberechtigt nach dem AsylbLG und Wohnen in
einem UGH

eLebensunterhaIt (aktuell noch Uberweisung aufs Konto, Stichwort: ,,Bezahlkarte)
9Unterkunftskosten (in Lippstadt als Sachleistungen gewahrt)

—> Krankenhilfe (in Form von Krankenscheinen)
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3.1 Abwandlung

® Elternteil geht einer sozialversicherungspflichtigen Arbeit nach
— Einkommen deckt den personlichen Sozialhilfebedarf
epersénliche Unterkunftskosten werden selbst getragen

egesetzliche Krankenversicherung

® restl. Familie
eEinkommensUberhang wird aufgeteilt
eFamiIienversicherung ist moglich, Krankenhilfe nicht mehr nach AsylbLG
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3.1.1 Abwandlung

® Elternteil verliert sozialversicherungspflichtige Erwerbstatigkeit
—volle Leistungen nach dem AsylbLG

efreiwillige Krankenversicherung u. U. moéglich

9Vorversicherungszeiten, etc. missen erfullt sein

® restl. Familie

eFamiIienversicherung weiterhin moglich, wenn freiwillige KV
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3.2 Abwandlung

® Elternteil geht einer geringfligigen Beschaftigung nach
— Einkommen wird auf den personlichen Sozialhilfebedarf angerechnet

epersbnliche Unterkunftskosten miissen u. U. selbst getragen werden

—> weiterhin Krankenhilfe nach dem AsylblLG

® restl. Familie

—evtl. Einkommensuberhang wird aufgeteilt
eKrankenhilfe weiterhin nach AsylbLG
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3.3 Abwandlung

Leistungsberechtigung fallt fiir ein Elternteil weg

(mit Ablauf des Monats des jeweiligen Aufenthaltstitels)
—> anderer Sozialhilfetrager zustandig (meist SGB Il leistungsberechtigt)
- personliche Unterkunftskosten werden selbst getragen

- gesetzliche Krankenversicherung (bei Leistungsbezug SGB Il oder Arbeitsaufnahme)

—> Krankenhilfe nicht mehr nach AsylbLG

® restl. Familie
—> weiterhin im finanzielle Leistungen nach AsylblLG
—> Unterkunftskosten nach AsylbLG

- Familienversicherung ist moglich, Krankenhilfe nicht mehr nach AsylbLG

STADTLIPPSTADT
L &=

LICHT - WASSER - LEBEN

Grundsatzlich werden Leistungen nach dem AsylbLG solange gezahlt bis der Aufenthaltstitel ausgestellt wurde



