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Ansuchen fur das Kalenderjahr 2018

Bitte Zutreffendes ankreuzen:

Ich beziehe fir meine Kinder: selbst Familienbeihilfe

nicht die Familienbeihilfe, sondern mein/e Ehepartnerin
bzw. Lebensgefahrtin

Beilage — Kopie eines aktuellen Beleges fur das Kalenderjahr 2018, aus
dem der Bezug der Familienbeihilfe ersichtlich ist (z.B. Kontoauszug oder
Finanzamtsbestatigung)

Ich bin seit mehr als 12 Monaten Gewerkschaftsmitglied, die Beitrdge werden durch
Amtsabzug/ Erlagscheinzahlung ordnungsgemald und ohne Ruckstand geleistet.
Mein/e Ehepartnerin, Lebensgefahrtin hat nicht um Familienunterstiitzung bei der GOD
angesucht.
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Die Familienunterstutzung wird fur das laufende Kalenderjahr gewé&hrt.
Ich erklére, dass die von mir gemachten Angaben der Wahrheit entsprechen.

Die GOD wird die in diesem Antrag enthaltenen Daten zum Zwecke der Abwicklung der
Familienunterstiutzung verarbeiten. Weitere Informationen zum Datenschutz sind unter
www.oegb.at/datenschutz ersichtlich.

......... Beilagen Datum: ..........coeeeennne. Unterschrift: ...

Von GOD ausgefillt:

FAM: .., Uberwiesenam: .............cccceeeeinnnn...

FAM | Mai 2018
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