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Angaben zur Person
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Personalnummer (fallS VOINANEN): ooeeeeiiieeee ettt e e et e s e e e s s e s s e s e e saa e seesanseesnnnseennnnes

0 Anderungsantrag ab .....ccccceceeeeeeeeeeeeececeee e

2. Anderung der familidren Verhiltnisse

2.1.

2.2.

2.3.

2.4.

Familienstand (bitte Nachweise beiftigen)

O standesamtlich verheiratet seit: ...............cooiiiiii

O kirchlich verheiratet seit: .............coooiiiii

O verwitwet seit: .. ...

O geschieden seit: ......cocoviiiiiiiiiiiiii s

O Ehe wurde aufgehoben oder fiir nichtig erklart

O eingetragene Lebenspartnerschaft seit: ..................cooiiiis

bei Beamten bitte Erkldrung zum Familienzuschlag ausfiillen

Geburt eines Kindes (bitte Kopie der Geburtsurkunde beifiigen)

V= g g LT 0 ] 0 = U 2 =
Geburtsdatum: ...

Die Elterneigenschaft liegt vor: O ja | nein

bei Beamten bitte Erkldrung zum Familienzuschlag ausfiillen

bei Arbeitnehmer und Auszubildenden bitte Antrag auf Gewdhrung einer Kinderzulage aus-
flllen

(bitte Kopie der Geburtsurkunde/n beifiigen)

Tod des Ehegatten (bitte Sterbeurkunde beifiigen)

Name, Vorname der/des Verstorbenen:

Geburtsdatum: ...

bitte Erkldrung zur Auszahlung des Sterbegeldes ausfiillen

Sonstige Anderungen
Namensdnderung (bitte eine Kopie der Erkldrung vor dem Standesamt bzw. des Vermerks
im Familienbuch beifiigen)
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Ich versichere, dass meine Angaben vollstandig und richtig sind. Mir ist bekannt, dass ich ver-
pflichtet bin, jede Anderung in den vorstehend dargelegten Verhéiltnissen umgehend der perso-
nalverwaltenden Dienststelle anzuzeigen und dass ich alle Beziige, die ich infolge unterlassener,
verspdteter oder fehlerhafter Meldung zu viel erhalten habe, zuriickzahlen muss.

Wir weisen darauf hin, dass die Auszahlung der Beziige erst dann erfolgen kann, wenn alle erfor-
derlichen Unterlagen vorgelegt wurden.

Es ist mir bekannt, dass meine personlichen Daten zur Auszahlung der monatlichen Beziige EDV-
maRig erfasst und verarbeitet werden.

Ort, Datum bei Minderjahrigen zusatzlich Unterschrift des gesetzlichen Vertreters
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