Absender ZFA HookstraBe 29 B-4700 Eupen

HRE PERSONALIE!

Bezirksstelle Formutar AA
Eupen og

Hookstraf3e 29

4700 Eupen

Telefon 087-555971
von 9 bis 1530 Uhr
Fax 08B7-552977

ihr Korr,

Zeichen

ANTRAG AUF KINDERGELD
fir Arbeitnehmer
(siehe Erklarungen Seite 6)

11 Name, Vorname

Geburtsdatum, Geschlecht
Nationalnr., Naticnalitat
Strafie, Nummer
Postlsitzahl, Ort

Telefornummer

{fiir eine Frau, Midchenname)

geborenam___ /__ / OMann O Frau

Nationalnummer Nationalitdt
(Die Nummer steht rachis oben auf lhrer SIS-Karte)

21 thre jelzige Lage

gegebenenfalls missen
Sie mehr als eine
Lage ankreuzen

AA - (lif - 0700) - 1

O verheiratet seitdem 7/ / mit

geborenam __ f_ f

O zusammenwohnend seitdem __ /  / mit

geborenam ___/ [

O geschieden seitdem ___ /_ / von

geborenam___ /_ |

O getrennilebend seitdem __ von

geborenam ___ / /

O ledig

3 Witwe / Witwer von

verstorbenam ___ /¢ in




32

33

34

Ihre jeizige Lage

Sie kénnen zusétzlich eine
Vignette beiftigen

Sind Sie gleichzsitig
Selbstandiger oder Gehilfe
eines Selbstandigen ?

Sind Sie von einer
Behinderung betroffen ?

Ihr jetziger oder letzter
Arbeitgeber

bei Platzmangel bitte
zuséiziiches Blait beifilgen

AA - (il - 0700) - 2

O Arbeithehmer

O arbeitsios

Bezeichnung, Adresse der Zahlstelle

B pensioniert

Fiigen Sie eine Kopie lhres Pensionsbescheides bei, aufer wenn Sie diese
Unterlage bareits ausgehandigt haben.

O Empféanger von Krankengeld / Invalidengeld, ausgezahit von
{Bezeichnung, Adresse der Krankenkasse)

O andere Lage

O nein
Oja
0 nein

O ja, seit dem

Meine Behinderung ist anerkannt von {Bezeichnung, Adresse der
Einrichtung)

Name

Adresse




42

43

Ist Ihr (Ehe)pariner
Selbstandiger oder Gehilfe
eines Selbstandigen ?

Arbeitet lhr (Ehe)partner fiir
eine internationale
Organisation ?

Europdische Einrichtung,
NATO, usw.

Arbeitet Ihr (Ehe)partner
auperhalb Belgiens ?

52

lch beantrage Kindergeld fiir

Bezug (= familidrer Bezug)} :
2.B. Sohn, Tochter, Bruder,
Stiefsohn, Enkelin, usw.

geben Sie auch adopiierte
und Pflegekinder an

Studenien, Lehriinge,
arbeitssuchende
Schulabgénger oder
Ptiichipraklikanten haben
gewdhniich bis zum 25.
Lebensjahr Anrecht auf
Kindergeld

bef Platzmangel bifte
zusdtzliches Blait beifligen

Falls Kinder eine anerkannte
Behinderung von 66% haben,
geben Sie bitte deren Namen
und Vornamen an.

AA-(lIT-0700})-3

BERUFLICHE LAGE IHRES EHE(PARTNERS)

O nein
Hija
O nein

Oja

O nein

Cia

Name

Vorname

Geburtsdatum __ /

Bezug

Name

Vorname

Geburtsdatum __ /

Bezug

Name

Vorname

Geburisdaium __ /_

Bezug

Name

Vorname

Geburisdatum ___ /

Bezug

Name

Vorname

Geburtsdatum ___/

Bezug

Name

Vorname

CGeburtsdatum ___/

Bezug

Name, Vorname




53 Falis Sie untergebrachte Name, Vorname seit dem
Kinder haben, geben Sie bitte
deren Namen, Vornamen und / /
das Unterbringungsdatum an.

"untergebracht” : durch

Vermittiung einer Behirde, / /
eines Richters,

eines Ministeriums,

eines Adoptionswerkes
54 Sind in Ihrem Haushalt O nein
Kinder vorhanden, fir die das
Kindergeld von einer anderen O ja, fir {Name, Vorname der Kinder)

Institution ausgezahlt wird ?

Kindergeldinstitution (Bezeichnung, Adresse)

Aktenzeichen

HRVERHALTNIS ZU-DEN KINDE

61 In welchem Verhalinis O geselzlicher Vater & Gehen Sie sofort zu Rubrik 70.
stehen Sie zu den Kindern ?
OO Mutter = Gehen Sie zu Punki 62.

falls fhre Antwort je Kind
verschieden ist, bitte [ anderes Verhdltnis => Gehen Sie sofort zu Punkt 63,
zuséizliches Blaft beifigen {z.B. Bruder, Grofimutter, Stiefvater, usw.)
62 Sie beaniragen Kindergeld Fillen Sie die Angaben zum geselzlichen Vater aus.
als Mutter.
Name .
Vorname Geburtsdatum ___/___/ ¢
Adresse
{nur wenn verschieden von den Angaben in Rubrik 10)
Ist er Selbstandiger ? O nein Oija
Ist er ohne Erwerbstétigkeit ? O nein O ja
Ist er verstorben ? O nein Oja
Andere Lage
bei Platzmangel bitte . .
zusétzliches Blaft beifiigen =>» Gehen Sie sofort zu Rubrik 70.

AA - (Il - 0700} - 4




63

71

Sie beantragen Kindergeld
flir eines oder mehrere
Kindar, die nicht Thre
eigenen Kinder sind.

Hier nichts ausfiillen fir
Kinder, die Sie adoptiert bzw.
unter Vormundschaft
genommen haben. Sie sind
den eigenen Kindern
gleichgesteallt

bei Platzmangel bitte
zusétzliches Blalt beifiigen

Fillen Sie die Angaben zu den Eltern der Kinder aus, von denen Ste nicht der

Vater oder die Multer sind.

gesetzlicher Vater Mutter
Name

(Méddchennams)
Vorname
Geburtsdatum /¢ / /

Adresse

Ist er Selbstandiger ? O nein Oja

Ist er ohne Erwerbstéatigkeit ?
O nein Oja
ist er verstorben ? Onein Oja

Andere Lage

Ist sie Selbstdndige ? O nein Oja

Ist sie chne Erwerbstitigkeit ?
Onein Oja
Istsie verstorben ? O nein Oja

Andere Lage

MUTTER ODER FERSON,DIE S

Wo und von waem werden die
Kinder erzogen ?

Gemdfi dem
Kindergeldgesetz muss das
Kindergeld an die Mutter
gezahit werden odar bei ifirer
Abwesenheit im Haushalt, der
Person, die sie erseizt

Das Kindergeld wird der
Person gezahlt, deren
Namen und Adresse Sie hier
angeben.

bei Platzmangel bitle
zusétzliches Blatt beifiigen

AA-(lit-0700) - 5

D Im Haushalt von (meistens der Muiter)

Name, Vorname

Adrssse

(nur wenn verschieden von den Angaben in Rubrik 10)

Telefonnummer /

O Auferhalb des Haushaltes

Name, Vorname der Person oder Bezeichnung der Einrichtung

Adresse

Telefonnummer !

welche Kinder (Name, Vorname), seit wann ?




=RE(TS KINDERGELD GEZAHL

81 Wurde friher bereits O nein
Kindergeld gezahit ?
O ja, von (Bezeichnung, Adresse der Institution)

Ihr Antrag kann rascher
bearbeitet werden, wenn
Sie die letzte Uberweisung
in Kople belfiigen.

Akienzeichen

INTERSCHRIFT:

Ich erklére, dass ich diesen Antrag wahrheitsgetreu ausgefiillt habe.
ich weiB, dass das vorsatzliche Mitteilen von falschen Angaben strafbar
ist.

ich fage Anlage(n) bei.

Datum__ [/ /

™ Unterschrift (

Wer muss das Kindergeld beantragen?
Das Kindergeld muss von einem Arbeitnehmer beantragt werden.

Als Antragsieller kommt zuerst der gesetzliche Vater in Betracht.
Falls dieser kein Arbeitnehmer ist, kann die Mutter das Kindergeld beantragen.

Nach der Mutter kénnen andere Personen den Anirag stellen: die Person, die mit einem Elternteil zusammenwohnt; ein
Gropeliernteil, ein Onkel oder eine Tanie (wenn sie zum Haushalt geh&ren); oder auch ein Bruder oder eine Schwester
des Kindes.

Wie beantragen Sie das Kindergeld?

Fiillen Sie dieses Antragsformutar aus, unterschreiben Sie es und schicken Sie es an Ihre Kindergeldinstitution. Falls Sie
diese nicht kennen, fragen Sie lhren jetzigen Arbeitgeber bzw. letzten Arbsitgaber, ( ,
Schicken Sie das Formular rechtzeilig zuriick, sonst kann sich die Zahlung verzégern. '

Befolgen Sie genau die Hinwsise in Schragschrift.

Wem wird das Kindergeld gezahii?
Der Person, die das Kind erzieht, alsoc meistens der Mutter.

Wiinschen Sie weitere Informationen?
Fir zusétziiche Informationen kénnen Sie sich an lhr Kindergeldinstitution oder an die Zentralanstalt fiir Familienbeihilfen
fir Arbeitnehmer, Rue de Tréves 70, 1000 Brissel wenden.

Die Informationen, die Sie mit diesem Formular mitteilen, sind notwendig, nm das Kindergeld auszahlen zu kinnen, Diese Angaben
werden durch das Gesetz vom 8. Dezember 1992 beziiglich der Bearbeitung der persdnlichen Daten geschiitzf, Wenn Sie Einsicht in die
betreffenden Daten bekommen mtichien, konnen Sie sich an Ihre Kindergeldinstitution wenden (Adresse sieht im Briefkopf),

AA-({llI-0700) -8




