
Absender: 
 
_____________________  
 
_____________________  
 
_____________________  
 
 
An die 
Staatsanwaltschaft Münster 
Gerichtsstraße 6 
48149 Münster 
 
 
zum Aktenzeichen:     ____________________  
 
 Kassenzeichen:   ____________________  
 
Ich bitte, mir Raten ab dem ________________  
 
  in Höhe von monatlich ____________ Euro zu bewilligen. 
 
(Ohne Angaben zu Ihren persönlichen und wirtschaftlichen Verhältnissen, kann die 
genaue Ratenhöhe nicht korrekt bestimmt werden.) 
 
 
Beruf:  __________________________________________________________  

Arbeitgeber: __________________________________________________________  

Familienstand:  ledig   verheiratet   geschieden  getrennt lebend  

Anzahl der im Haushalt lebenden Kinder ohne eigenes Einkommen: _________ 

Unterhaltsverpflichtungen für weitere Kinder: Zahl: ________ Euro: ________ 

Nettoeinkommen: _____________Euro  Sozialhilfe: __________ Euro 

Nettoeinkommen des Ehepartners:  ______________  Euro 

Weitere Einkünfte (z.B. Kindergeld):  ______________ Euro 

 

 
Höhe der Ausgaben (z.B. Miete, Kreditverpflichtungen, Versicherungen etc.) 
 
______________________________________________________________________  
 
______________________________________________________________________  
 
______________________________________________________________________  
 
______________________________________________________________________  
 
 
________________        ________________________  
Ort, Datum           Unterschrift 


