
 

AUSGLEICHSKASSE NIDWALDEN 
 

Fragebogen für 
Nichterwerbstätige 

  

1. Adresse (zivilrechtlicher Wohnsitz) 

 Name, Vorname:   

 Strasse, Nr.:  

 PLZ, Ort:    Telefon:  

2. Personalien 

2.1 Geburtsdatum:   AHV-Nr.:  

2.2 Zivilstand seit:     

  ledig  verheiratet  verwitwet  geschieden  eing. Partnerschaft 

2.3 Nationalität:  

 Bei Ausländern, Kategorie des Ausweises ankreuzen 

  B  C  F  L  N  S 

 Einreisedatum:     

3.  Angaben zum Ehepartner 

3.1 Angaben zum Ehepartner 

 Name, Vorname:   

 Strasse, Nr.:  

 PLZ, Ort:    Telefon:  

 Geburtsdatum:   AHV-Nr.:  

 Zivilrechtlicher Wohnsitz in der Schweiz seit:  

3.1.1 Ist Ihr Ehepartner erwerbstätig?   Ja  Nein  

   Vollzeit   Teilzeit (      %)  Einkommen:  Fr.       /Jahr 

 Tätig als:   Arbeitnehmer, bitte Arbeitgeber angeben:  

   Selbständigerwerbend, bitte  
      Ausgleichskasse angeben:  



 

 

3.1.2 Nationalität:  

 Bei Ausländern, Kategorie des Ausweises ankreuzen 

  B  C  F  L  N  S 

 Einreisedatum:     

4.  Bisherige Tätigkeit  

4.1 Seit wann sind Sie nicht mehr erwerbstätig?  

       

4.2 Bis wann haben Sie zuletzt AHV-Beiträge bezahlt?  

       

4.3 Bei welcher Ausgleichskasse?  

       

4.4 Sie waren bisher erfasst als:  

  Selbständigerwerbender  Arbeitnehmer  Nichterwerbstätiger 

4.5 Wie hoch war das AHV-pflichtige Einkommen im Jahr der Erwerbsaufgabe?  

 Fr.       (pro Monat, bitte Belege beilegen) 

5.  Diverses 

5.1 Versandadresse; an wen sind die Rechnungen, Verfügungen usw. zuzustellen? 

       

       

       

5.2 Wohin können wir ein allfälliges Guthaben überweisen? 

 Postkonto:       

 Bankadresse:       

 IBAN-Nr. (International Bank Account Number – erkundigen Sie sich bitte bei Ihrer Bank) 

 

 

5.3 Gedenken Sie in Zukunft wieder eine Erwerbstätigkeit aufzunehmen? 

  Ja  Nein  

 Wenn ja, ab wann?       



 

 

5.4 Erhält eine der oben aufgeführten Personen eine Ergänzungsleistung zur AHV/IV-Rente? 

  Ja  Nein  
 

5.5 
 
Bezieht eine der aufgeführten Personen Leistungen der öffentlichen Sozialhilfe? 
 

 Ja  Nein   

5.6 Bemerkungen:  

       

       

6. Einkommen und Vermögen 

  Ehemann  Ehefrau 

6.1 Eidg. IV-Rente (wird nicht in Berechnung     
 einbezogen) Fr.      /Jahr Fr.      /Jahr 

      
      

6.2 Renten/Ersatzeinkommen     

 - Eidg. AHV-Rente Fr.      /Jahr Fr.      /Jahr 
       

 - Leistungen von Pensionskassen,     
  Fürsorgestiftungen, Gruppen-/     
  Einzelversicherungen (ab:      ) Fr.      /Jahr  Fr.      /Jahr 
       - Wiederkehrende Leistungen des     
  Arbeitgebers (freiwillig oder mit     
  Rechtanspruch) (ab:      ) Fr.      /Jahr  Fr.      /Jahr 
       - Tag-/Krankengelder (Krankenkasse, SUVA,     
  Eidg. Militärversicherung, ALV, usw.).     
  Bezugsdauer von       bis       Fr.      /Jahr  Fr.      /Jahr 
       - Alimente (ohne Unterhaltsbeitrag für     
  Kinder), Leibrenten, Wert der Verpfründung     
  oder des Wohnrechts Fr.      /Jahr  Fr.      /Jahr 
       - Andere wiederkehrende Leistungen Fr.      /Jahr  Fr.      /Jahr 

  
   

  
   

  
   

  
   

  
   



 

  
   

6.3 Vermögen 
   

 Laut Steuerveranlagung betrug das    
 Reinvermögen am: 31.12.       Fr.         

Besitzen Sie Grundstücke und/oder Liegenschaften?  
Wir benötigen diese Angaben zur Berechnung des Repartitionswertes. 
    
 Amtlicher Wert Kanton Landwirtschaftliche Nutzung 
Liegenschaft 1 
 

CHF                        

Liegenschaft 2  
 

CHF                        

    
Es ist das gesamte, im In- und Ausland befindliche Vermögen, einschliesslich Nutzungs-
vermögen, Frauen- und Kindervermögen, ohne die steuerlich zulässigen Sozialabzüge an-
zugeben. 

 

Dieser Fragebogen wurde wahrheitsgetreu ausgefüllt. 

     
Ort, Datum   Unterschrift  
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