Les renseignements que vous
foumnissez dans ca formulaire
sont recueillis pour
I'établissement du drolt aux
allocations familiates et leur
paiement. Ils sont protégés parta
loi du 8 décembre 1992 relative
au traitement des données &
caractére personnel. Pour
consulter ou rectifier les
renseignements qui vous
concernent, vous pouvez vous
adresser & Office national
d'allocations familiales pour
travaillours salariés.
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Demande d’allocation
de naissance pour
tfravailleurs salaries

coniact
téléphonse

dossier n°

Ce formulaire doit &tre utilisé pour demander I'aflocation de naissance en
Belgique en fant que travailleur salarié. Toute personne qui est en chémage,
invalide ou pensionnée en tant que travaillsur salarié continue bien entendu a
étre considérée comme un travailleur salarié dans le cadre de la législation
relative aux allocations familiaies. Les membres du personnel du secteur
public {fonctionnaires) ont un régime propre.

Par qui I'allocation de nalssance doit-elle étre demandée?
L'aliocation de naissance doit étre demandée par un travailleur salarié.

Le pare légal de l'enfant est ie premier & entrer en ligne de compte comme
demandeur.

Si ce dernier n'est pas un travailleur salarié ni un agent de I'Etat, I'allocation
de naissance peut élre demandée par la mére. Aprés la mére, d'auires
personnes peuvent formuler ta demande : la personne avec lequel elle est
établie en ménage, I'un des grands-parents, un oncle, une tante (s's font
partie du ménage), cu encore un frére ou une sosur de Venfant.

Quand l'allocation de naissance peut-glle étre demandée?

L'allocation de naissance peut déja étre demandée 5 mois aprés le début de
la grossesse. Vous ne pourrez toutefois Yobtenir qu'au plus 16t 2 mois avant
fa date probable de la naissance indiquée par le médecin & la rubrique 20 du
formulaire.

Au moment de la déclaration de la naissance, l'officier de l'état civil remettra
deux attestations de naissance. L'une est destinée & la mutualité. L'autre,

I' "attestation pour obtenir Fallocation de naissance conformément aux
Iégislations refatives aux prestations familiales”, doit éire envoyée 2
l'organisme qui vous a enire-temps payé l'allocation de naissance.

Sivous demandez I'allocation de naissance aprés la naissance, vous devez
joindre & votre demande l'original de I' "attestation pour obienir I'aliocation de
naissance conformément aux législations relatives aux prestations familialas”.

Comment demander 'allocation de naissance?

Remplissez ce formulaire de demande, signez-le et envoyez-le & voire
organisme d'allocations familiales. Sivous ne connaissez pas cet organisme,
demandez-le & votre employsur actuel ou A votre dernier employeur. Suivez
attentivemnent ies indications en italique.

Vous désirez des renseignements complémentaires?

Pour toute question éventuells, vous pouvez vous adresser a I'Office national
d'allocations familiales pour travailteurs salariés, rue de Tréves 70 4 1000
Bruxelles.
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11 Pour les femmes: nom de
Jeune filfe

il figure dans le coin
supérieur droit de votre

carte SIS,
20
21 Votre situation actuelle
Vous pouvez éveniuel-
fement mettre une croix
dans plusieurs cases.
30
31 Quel est votre lien avec
lenfant?
{frére, grand-mére, oncle,
efc.)
32 Vous demandez l'allocation
de naissance en tant que

mére.

Uniquement si efle différe
des renseignemenis fournis
a la rubrigue 10.
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O pére légal

= Passez fout de suite 4 la rubrique 40.

0 mére = Passez au point 32,

O autre BN cevvreenienircereseierresessieesses svsanesas > Passez fout de suite au point 3;(

Complétez ci-dessous les renseignements concernant fe pére iégal.
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Est-if travailleur indépendant ? 0 non O oui
Est-il sans profession ? Onon  Ooui
Est-il décédé ? O non O oui

AULTE SIHUALION .o ettt ee e cesssrrressnssesassntees sasnsessomeseensrsesssnsens

= Passez a présent a la rubrique 40.
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40
41

42

43

44

Vous demandez l'allocation
de naissance pour un enfant
qui n'est pas votre propre
enfant.

L'enfant est-il le premier
enfant de la mére?
Tenez comptle des enfanis
mort-nés et décédés.

L'enfant est-il le premier
enfant du pére légal?
Tenez compte des enfanis
mort-nés et décédés.

Le pére ou la mére ont-ils
adopté un enfant?

Avez-vous déja droit aux
allocations familiales pour un
autre enfant?
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Complétez ci-dessous les renseignements concernant les parents de l'enfant.

pére légal

Est-il travailleur indépendant? Onon O oui
Est-it sans profession? I non O oui
Est-it décéda? O non O oui

AU SHUATION <ot e e e aas e aa s s s batenbesssnmn

{nom de jeune fille)
4 (213 To) ¢ U EUTOU USROS

JAte 8 NBISSANGE «vvrvirvrsrscieecnrerecerrresere st s sst e ris s sessbsne bR E e s b e b b bmt e babes s babaernsessermnns
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Est-elle travailleuse indépendante? O non 1 oui

Est-elle sans profession? O non O oui
Est-elle décédée? Onon DOoui

AULTE STUAHON 1uveiiireeieriiieiireeritiirsiteteenessee e e nrmressseeesnesnrmreratssarrersnssentrersnssssssseasanasns

0 non

B oui = Passez tout de suite au point 43.

B non

O oui

O non

O oui

O non

B oui = Passez tout de suite a la rubrique 70.
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51 Votre situation actuelle
Vous pouvez également
apposer une vignette de la
mutualité.
52 Etes-vous en outre travail-

leur{euse) indépendant(e) ou
aidant{e) d'un(e} travail-
leur{euse) indépendant(e)?

53 Eies-vous atteint(e} d'un
handicap?
54 Votre (vos) employeur(s}

actuel(s) ou votre (vos)
derniet(s) employeur{s)

Si vous n'avez pas sulffisam-
ment de place, vous pouvez
joindre une feuille séparde.
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Ll

O travaillsur(euse) salarié(e)

O chdmeur (chdmeuse)

Organisme de paiement (dénomination et adresse du bureau régional)

O pensionné(e)

= Joignez une copie de votre brevet de pension ou de Ia notification de
voire pension, 4 moins que vous n’ayez défa remis ce document,

O bénsficiaire d'indemnités de mafadie/d'invalidité payées par
{dénomination et adresse de la mutualité)

& non

O oui

O non
D1 OUL ABPUIS 18 oottt n ettt bt s e e e s et st seeme e assaananas

Mon handicap est reconnu par (dénomination et adresse de I'nstitution)

................................................................................................................................
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70
71

80

Votre conjoint/partenaire est-il
{elle) travailleur(euse) indé-
pendant(e) ou aidant{e}
d'un{e) travailleur{euse)
indépendant{e)?

Votre conjoint/partenaire
travailie-t-il (elle) pour une
organisation internationale?
Institutions européennas,
OTAN, etc.

Votre conjoint/partenaire
travaille-t-il{elle) en dehors de
la Belgique?

L’allocation de naissance ou
une prime d'adoption a-t-slle
déja é1é demandée pour
'enfant?
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1 non

O oui

O non

O oui

O rnon

Cr oui

O non

Je déclare avoir rempli correctement fa présente demande.

Je sais que la communication délibérée de données inexactes est punissable.

Je joins ...veveereenin annexe(s).

Si I'enfant est déja né, joignez I'original de I'attestation de naissance pour
I'allocation de naissance a la présente demande,

Si I'enfant n'est pas encore né, faites compléter la rubrique 90 par votre
médecin et envoyez-nous l'original de I'attestation de naissance le plus
raptdement possible aprés la naissance.
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A ne compléter que si une
naissance muitiple est
attendue.

Le (la) soussigné(e)

docteur en médecine,déclare que

et que la naissance aura probablement lieu le

Lintéressée attend des

Datl e e Cachet




