VERWALTUNGSKOMMISSION Bitte ,,Hinweise“ auf Seite 4 beachten!
FUR DIE SOZIALE SICHERHEIT
DER WANDERARBEITNEHMER E 401 "

FAMILIENSTANDSBESCHEINIGUNG FUR DIE GEWAHRUNG VON FAMILIENLEISTUNGEN

VO 1408/71: Art. 73; Art. 74; Art. 77; Art. 78
VO 574/72: Art. 86.2; Art. 88; Art. 90; Art. 91; Art. 92

A. Bescheinigungsersuchen

[] Arbeitnehmer [ Sorgeberechtigter der Waise [ Rentner (Arbeitnehmersystem) ()
1. [] Selbstandiger ] Waise [ Rentner (Selbstandigensystem) (%)
1.1. Name ()
| 1.2. Vornamen Frihere Namen ('2) Geburtsort (?)
3 1.3. Geburtsdatum Geschlecht Staatsangehorigkeit (?)
1.4, Kenn-Nummer/VersiCherungSNUMIMET (3).........coovv oo esese e s e e oo e oo e e oo e e oo
1.5. Personenstand [ ledig [ verheiratet [ verwitwet
[[1 geschieden 1 getrennt lebend (°) [J in ehe&hnlicher Gemeinschaft
lebend (%) (7)
1.6.  Anschrift im Wohnland der Familienangehdrigen
SEAIRE ..ottt e e e e e e N e
Postleitzahl ..., Ot ettt 5 o
“ [1 Ehegatte [1 Geschiedener oder getrennt lebender Ehegatte des Erwerbstatigen oder Rentners
: 2 [ Uberlebender Elternteil (%) [1 Lebensgefahrte (°) (7)
| 1| 2.1. Name ()
] ....................................................................................................................................................................................................................................
' 2.2. Vornamen Frihere Namen ('2) Geburtsort (%)
i!“ 2.3. Geburtsdatum Geschlecht Staatsangehdérigkeit Kenn-Nummer/Versicherungsnummer (%)
| 2.4. Anschrift
‘\ OIS 5550w 5540335553 554505515 4 e s A TR SRR ARR S 4 A A £k A s e e b DS N Fcsssssmmmmsms it s o b rnas
i
i Postleitzahl .........cc...ccooocec.. Ot ottt BB ssssstissininrmsiimmaemmssmessmasarssmsamessrmscososis
i 2.5. Auslbung einer Erwerbstatigkeit: [JJa [ Nein
!
§
1 3. | [] Person(en) aufer dem Ehegatten, in dessen (deren) Haushalt die Familienangehorigen wohnen
3.1. Name (")
3.2. Vornamen Frihere Namen ('2) Geburtsort (?)
3.3. Geburtsdatum Geschlecht Staatsangehorigkeit Kenn-Nummer/Versicherungsnummer (%)
3.4. Verwandtschaftsverhaltnis mit dem Kind 0der den KINAEIM ..o oo
3.5. Anschrift
SHTARE ...ttt e et er e ee e N et
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3.6. Ausiibung einer Erwerbstatigkeit: []Ja  [] Nein




E 401

4. Bei der in Feld 2 oder Feld 3 genannten Person lebende Familienangehérige, fiir welche Familienleistungen beantragt werden
Verwandtschafts- Versicherungs-
9’
Name Vornamen Geburtsdatum (°) verhltnis (%) Wohnort nummer (9

Fir die Gewahrung von Familienleistungen zustandiger Trager

8.1
5.2,

5.3,

Bezeichnung

Anschrift ()

Geschaftszeichen
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B. Bescheinigung

Teil B dieses Vordrucks ist vom Einwohnermeldeamt oder der fiir Personenstandsangelegenheiten zustindigen Behérde oder

Dienststelle im Wohnland der Familienangehérigen auszufiillen (*°).

6.

Zusammensetzung der Familie, in der die in Feld 4 genannten Familienangehérigen leben

6.1.

6.2.

Name ('8) Vornamen Geburtsdatum (°) Verwandtschaftsverhaltnis (*°)

Angaben, die nur fir einen danischen, isléndischen oder norwegischen Trager zu machen sind (')

7.1. Die elterliche Gewalt ausiibende Person
7.2. Der Unterhalt der Kinder ] wird [] wird nicht

aus Mitteln der &ffentlichen Hand bestritten.
7.3. Die Mutter und/oder der Vater der Kinder [ ist/sind verstorben [J ist/sind nicht verstorben ().

WENN JA, TOUBSTAG: ..ottt ettt sttt ee et ee e ee st eseee e eeeee e ee e et eeeseeeeeeeeeeee s es s s eseesseeeee s
7.4. Die Mutter und/oder der Vater der Kinder [[1 bezieht/beziehen [ bezieht/beziehen keine ('°)

Alters- oder Invaliditatsrente.

Bescheinigung des Einwohnermeldeamts oder einer anderen flir Personenstandsangelegenheiten zusténdigen Behorde oder
8.| Dienststelle (*?)

Die Richtigkeit der obigen Angaben wird aufgrund der hier vorliegenden amtlichen Unterlagen bestatigt.
8.1. Bezeichnung und Anschrift des Einwohnermeldeamtes, der Behorde oder der Dienststelle (M) ........cooveoeoreeeovereseeeseeesesesseceeseonn:
8.2. Stempel

8.3. Datum




