Anlage 2 zum Antrag auf Elterngeld

Antragstellerin (Name, Vorname) Geb. am

Kind fur das Elterngeld beantragt wird (Name, Vorname) Geb. am

Bescheinigung fur Arbeitnenmerinnen Uber die Zahlung eines
Zuschusses zum Mutterschaftsgeld gem. § 14 Abs. 1
Mutterschutzgesetz

Hiermit wird bescheinigt, dass Frau

einen Anspruch auf den Zuschuss zum Mutterschaftsgeld fir die Zeit

vom bis

in Hohe von kalendertaglich Euro

hat.

Ort, Datum Stempel und Unterschrift des Arbeitgebers
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Antragstellerin (Name, Vorname) Geb. am

Kind fur das Elterngeld beantragt wird (Name, Vorname) Geb. am

Bescheinigung flr Beamtinnen/Soldatinnen Uber die Zahlung von
beamten-/soldatenrechtlichen Bezliigen wahrend der
Mutterschutzfrist

Hiermit wird bescheinigt, dass Frau

beamten-/soldatenrechtliche Bezlige fur die Zeit der Mutterschutzfrist

in H6he von:

von bis monatlich* € oder

kalendertaglich*

von bis monatlich* € oder

kalendertaglich*

von bis monatlich* € oder

kalendertaglich*

bezieht.

Die Mutterschutzfrist endet am

* bitte nur die Nettobetrage auffiihren, die der Steuerpflicht unterliegen

Ort, Datum Stempel und Unterschrift des Dienstherren




