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COMMISSION ADMINISTRATIVE POUR LA SECURITE  SOCIALE DES TRAVAILLEURS MIGRANTS
ATTESTATION CONCERNANT LA COMPOSITION DE LA FAMILLE EN VUE DE L'OCTROI DES PRESTATIONS FAMILIALES 
Règlement (CEE) n°1408/71: article 73; article 74; article 77; article 78.
Règlement (CEE) n°574/72 : article 86,  paragraphe 2; article 88; article 90; article 91; article 92.
Voir "instructions" page 4
A.   Demande d'attestation 
1
1.1  Nom (1bis)
1.6  Adresse dans le pays de résidence des membres de la famille :
1.5  État civil :
2
3
2.5  Exercice d'une activité professionnelle:                           
1.2  Prénoms
Nom antérieurs (1ter)
Lieu de naissance (2)
1.3  Date de naissance
Sexe
Nationalité
1.4  Numéro d'assurance ou d'identification (3)
N°
Code postal
Localité
Pays
2.1  Nom (1bis)
2.2  Prénoms
Nom antérieurs (1ter)
Lieu de naissance (2)
2.3  Date de naissance
Nationalité
Numéro d'identification (3)
2.4  Adresse : Rue
N°
Code postal
Localité
Pays
3.6  Exercice d'une activité professionnelle:                           
3.1  Nom (1bis)
3.2  Prénoms
Nom antérieurs (1ter)
Lieu de naissance (2)
3.5  Adresse : Rue
N°
Code postal
Localité
Pays
E 401
(1)
3.4  Lien de parenté avec le ou les enfant(s)
3.3  Date de naissance
Sexe
Nationalité
Numéro d'identification (3)
Rue
Personne(s) autre(s) que le conjoint au foyer de laquelle (desquelles) vivent les membres de la famille
Sexe
E 401
4
Membres de la famille vivant sous le même toit que la personne désignée au cadre 2 ou au cadre 3, pour lesquels les prestations familiales sont demandées. 
5.1  Nom
5.2  Adresse (11)
Nom et adresse de l'institution compétente pour l'octroi des prestations familiales
5
5.3  Numéro de référence du dossier :
Nom
Prénoms
Date de naissance         (9)
Lien de parenté(10)
Lieu de résidence
Numéro d'assurance(3)
B.   Attestation 
8.3
Date :
8.4
Signature :
E 401
La partie B du présent formulaire doit être remplie par le bureau de la population ou par l'autorité/administration compétente en  matière d'état civil du pays de résidence des membres de la famille (13).
Nom(1bis)
Prénoms
Date de naissance         (9)
Lien de parenté(10)
Composition de la famille dans laquelle vivent les membres désignés au cadre 4
6
6.1  
6.2  Observations          (13)
7.1  Personne qui exerce l'autorité parentale
7.2  L'entretien des enfants 
Renseignements à fournir uniquement pour les besoins des institutions danoises, islandaises et norvégiennes (14)
7
7.3  La mère et/ou le père des enfants
7.4  La mère et/ou le père des enfants  
Dans l'affirmative, date du décès 
d'une pension de vieillesse ou d'invalidité
8.1  Nom et adresse du bureau de la population ou de l'autorité/administration compétente (11)
Bureau de la population ou autorité/administration compétente en matière d'état civil(12)
L'exactitude des renseignements donnés ci-dessus a été vérifiée sur la base des documents officiels en notre possession par :
8
8.2   Cachet
payé par des fonds publics
 
 
INSTRUCTIONS
Le présent formulaire doit être rempli en caractères d'imprimerie, en utilisant uniquement les lignes pointillées. Il se compose
de cinq pages; aucune d'entre elles ne peut être supprimée, même si elle ne contient aucune mention utile. Il est rempli dans
la langue de l'autorité désignée au cadre 8.
 
NOTES
 
 
(1 bis) Pour les ressortissants espagnols, indiquer les deux noms. Pour les ressortissants portugais, indiquer tous les noms (prénoms, nom, nom de jeune fille) dans l'ordre de l'état civil tels qu'ils apparaissent sur la carte d'identité ou le passeport.
 
(1 ter) Les noms antérieurs incluent le nom à la naissance.
 
(2) Pour les localités portugaises, indiquer aussi la paroisse et la commune.
 
(3) Si le formulaire est destiné à une institution tchèque, indiquer le numéro de naissance; à une institution chypriote, le numéro d'identification national pour les ressortissants chypriotes et le numéro du certificat d'enregistrement d'étranger (ARC) pour les ressortissants non chypriotes; à une institution danoise, le numéro CPR; à une institution finlandaise, le numéro du registre de la population; à une institution suédoise, le numéro personnel (personnummer); à une institution islandaise, le numéro d’identification personnel (kennitala); à une institution du Liechtenstein, le numéro d'assuré AHV; à une institution lituanienne, le numéro d'identification personnel; à une institution lettone le numéro d'identité; à une institution hongroise, le numéro TAJ (identification d'assurance sociale); à une institution maltaise, le numéro de carte d'identité pour les ressortissants maltais et le numéro de la sécurité sociale maltaise pour les ressortissants non maltais; à une institution norvégienne, le numéro d'identification personnel (fødselsnummer); à une institution belge, le numéro d'identification de sécurité sociale (NISS); à une institution allemande du régime général des pensions, le numéro d’assuré (VSNR); à une institution espagnole, le numéro figurant sur la carte d'identité nationale (D.N.I.), ou la N.I.E. pour les ressortissants étrangers, même si la carte est périmée; à une institution polonaise, les numéros PESEL et NIP; à une institution portugaise, indiquer aussi le numéro d’affilié au régime général des pensions, si l'intéressé a été affilié au régime de sécurité sociale des fonctionnaires au Portugal; à une institution slovaque, le numéro de naissance; à une institution slovène, le numéro d'identification personnel (EMŠO) et le numéro d'identification fiscale; à une institution suisse, le numéro d'assuré AVS/AI (AHV/IV).
 
(4) Le Danemark, la Pologne, la Slovaquie, le Liechtenstein, la Norvège et la Suisse n'établissent pas de distinction entre le titulaire d'une pension relevant du régime applicable aux travailleurs salariés et le titulaire d'une pension relevant du régime applicable aux travailleurs non salariés.
 
(5) Pour les besoins des institutions norvégiennes, indiquer la date de séparation
...........................................................................................................................................................................................................................................
 
(6) Pour les besoins des institutions tchèques, danoises, islandaises et norvégiennes.
 
(7) Ce renseignement est fondé sur une déclaration de l'intéressé.
 
(8) Sauf s'il est déjà mentionné au cadre 1.
 
(9) Pour les besoins des institutions danoises et norvégiennes, indiquer uniquement les enfants âgés de moins de 18 ans. Pour les besoins des institutions lettones, indiquer uniquement les enfants âgés de moins de 15 ans et, s'ils fréquentent des établissements d'enseignement général ou professionnel et ne perçoivent pas de bourse d'études, et s'ils ne sont pas mariés, les enfants âgés de moins de 20 ans.
 
(10) Préciser le lien de parenté entre chaque membre de la famille et le travailleur au moyen des symboles suivants:
A = enfant légitime. En Espagne et en Pologne, enfant né du mariage (matrimonial) et enfant né hors mariage (non matrimonial).
B = enfant légitimé.
C = enfant adoptif.
D = enfant naturel (quand la déclaration est remplie au nom d'un travailleur masculin, les enfants naturels ne doivent être mentionnés que si la paternité ou l'obligation alimentaire du travailleur a été reconnue officiellement).
E = enfant d'un conjoint faisant partie du ménage du travailleur.
F = petits-enfants, frères et soeurs que l'intéressé a accueillis dans son ménage. Également les neveux et nièces jusqu'au troisième degré, si l'institution compétente est une institution grecque. Si l'institution compétente est une institution polonaise, seuls les petits-enfants et les frères et soeurs dont le tuteur légal est une personne habilitée ou son conjoint.
G = autres enfants faisant partie du ménage en permanence sur le même pied que les enfants du travailleur (enfants recueillis). Si l'institution compétente est une institution polonaise, seuls les autres enfants dont le tuteur légal est une personne habilitée ou son conjoint.
H = pour les besoins des institutions tchèques, décrire les autres formes de garde (garde accordée à la suite d'une décision de justice à des personnes autres que les parents, le tuteur, le curateur, etc.). 
Les autres liens de parenté (par exemple: grand-père) doivent être mentionnés en toutes lettres. Si un enfant est marié, divorcé ou veuf, l'indiquer aux points 4 et 6.1. Indiquer également si un enfant est orphelin de père ou de mère pour les besoins des institutions grecques.
E 401
(11) Rue, numéro, code postal, localité, pays.
 
(12) En Espagne, la «Dirección Provincial del Instituto Nacional de la Seguridad Social» (direction provinciale de l'Institut national de la sécurité sociale) du lieu de résidence, ou l'«Autoridad Municipal» (autorité municipale), selon le cas. Dans le cas des marins, la «Dirección Provincial del Instituto Social de la Marina» (direction provinciale de l'Institut social de la marine); en France, la mairie ou la caisse d'allocations familiales; en Irlande, la «Child Benefit Section, Department of Social and Family Affairs» (service des prestations pour enfants, ministère des affaires sociales et familiales), St Oliver Plunkett Road, Letterkenny Co. Donegal; à Chypre, le «Ministry of Finance, Grants and Benefits Service» (ministère des finances, service des allocations et prestations), 1489 Nicosie; en Lettonie, la «Valsts sociālās apdrošināšanas aģentūra» (agence d'assurance sociale de l'État), Riga; en Pologne, la commune ou l'arrondissement; au Portugal, la «Junta de Freguesia» (conseil de paroisse) du lieu de résidence des membres de la famille; en Slovaquie, l'«úrad práce, sociálnych vecí a rodiny» (administration du travail, des affaires sociales et de la famille) du lieu de résidence du demandeur; en Finlande, l'institution d'assurances sociales, Helsinki; en Suède, le «Försäkringskassan» (office des assurances sociales) du lieu de résidence; au Royaume-Uni, «Inland Revenue, Child Benefit Office» (administration fiscale, bureau des prestations pour enfants) (GB), PO Box 1, Newcastle-upon-Tyne NE 88 IAA, ou, pour l'Irlande du Nord: «Child Benefit Office» (bureau des prestations pour enfants) (NI), Windsor House, 9-15 Bedford Street Belfast BT2 7UW, et «Inland Revenue, Tax Credits Office» (administration fiscale, bureau des crédits d'impôt) (Irlande du Nord), 52-58 Great Victoria Street, Belfast BT2 7WF, selon le cas; en Suisse, l'administration locale (office d'état civil) du lieu de résidence.
 
(13) Si l'enfant n'a pas la même adresse que celle indiquée au point 2.5 ou 3.6, mentionner cette autre adresse. Pour les besoins des institutions norvégiennes et polonaises, indiquer si l'enfant réside dans un orphelinat, une école spéciale ou un autre établissement de ce type.
 
(14) Ces renseignements ne sont fournis que si les administrations civiles disposent des données nécessaires.
 
(15) Biffer la mention inutile.
E 401
QUI COMPLÈTE QUEL DOCUMENT ? 
Modèle AAF - Demande d’allocations familiales pour travailleurs frontaliers
▶ Vous complétez le formulaire. N’oubliez pas de dater et signer le document.
Modèle Wint - Paiement sur un compte à vue
▶ Vous complétez la partie supérieure du formulaire. La partie inférieure doit être complétée par l’organisme bancaire.
Attention ! Aussi longtemps que nous ne sommes pas en possession d’un numéro de compte, nous ne pouvons pas payer les allocations familiales. 
E401 - Composition de ménage en Europe
▶ Faites compléter ce document par l’administration communale où les enfants résident.
Attention, si vous habitez en Pologne ou en Espagne !Alors, nous avons envoyé ce document directement à l’organisme de liaison compétent. 
P12 - Situation familiale et professionnelle en Europe
▶ Vous complétez vous-même ce formulaire. Donnez-nous un aperçu des membres du ménage et de leurs occupations professionnelles. 
E402 - Certificat scolaire en Europe à partir de 18 ans
▶ Faites compléter ce document par l’établissement scolaire.
Votre enfant étudie en Pologne ?Transmettez-nous ce document en retour avec un cachet du ROPS (Regionalny Ośrodek Polityki Społecznej). N’oubliez pas de noter votre numéro PESEL en haut du formulaire. 
E411 - Paiement différentiel - examen concurrence de droits aux prestations familiales
▶ Transmettez ce formulaire à l’organisme qui paie vos allocations familiales dans le pays de résidence des enfants. 
E405 - Déterminer l’état membre prioritaire
▶ Transmettez ce formulaire à l’organisme qui paie vos allocations familiales dans le pays de résidence des enfants. 
P16com - Orphelin abandonné
▶ Vous complétez ce formulaire. Donnez-nous une vue des contacts que vous avez encore avec le parent survivant. 
ADMINISTRATIEVE COMMISSIE VOOR DE SOCIALE ZEKERHEID VAN MIGRERENDE WERKNEMERS
VERKLARING INZAKE DE SAMENSTELLING VAN HET GEZIN IN VERBAND MET DE TOEKENNING VAN GEZINSBIJSLAGEN
V. 1408/71: art. 73; art. 74; art. 77; art. 78V. 574/72: art. 86, lid. 2; art. 88; art. 90; art. 91; art. 92
Zie "aanwijzingen" op blz. 4
A.   Verzoek om een verklaring 
1
1.1  Familienaam (1bis)
1.6  Adres in het land van de woonplaats van de gezinsleden :
1.5 Burgerlijke staat :
2
3
2.5  Uitoefening beroepswerkzaamheid :                           
1.2  Voornamen
Vroeger gevoerde namen (1ter)
Geboorteplaats (2)
1.3  Geboortedatum
Geslacht
Nationaliteit
1.4  Identificatie- of verzekeringsnummer (3)
Nr.
Postcode
Plaats
Land
2.1  Familienaam (1bis)
2.2  Voornamen
Vroeger gevoerde namen (1ter)
Geboorteplaats (2)
2.3  Geboortedatum
Nationaliteit
Verzekeringsnummer (3)
2.4  Adres : Straat
Nr.
Postcode
Plaats
Land
3.6  Uitoefening beroepswerkzaamheid :                           
3.1  Familienaam (1bis)
3.2  Voornamen
Vroeger gevoerde namen (1ter)
Geboorteplaats (2)
3.5  Adres : Straat
Nr.
Postcode
Plaats
Land
E 401
(1)
3.4  Graad van verwantschap met het kind of de kinderen :
3.3  Geboortedatum
Geslacht
Nationaliteit
Verzekeringsnummer (3)
Straat
Andere persoon of personen dan de echtgenoot/echtgenote in het huishouden waarvan de gezinsleden leven
Geslacht
E 401
4
Met de in vak 2 of in vak 3 genoemde persoon samenlevende gezinsleden waarvoor de gezinsbijslagen worden aangevraagd
Naam en adres van het bevoegde orgaan voor de toekenning van gezinsbijslagen
5
5.1  Naam
5.2  Adres(11)
5.3  Dossiernummer :
Familienaam
Voornamen
Geboortedatum(9)
Verwantschap(10)
Woonplaats
Verzekeringsnummer(3)
B.   Verklaring 
8.3
Datum :
8.4
Handtekening :
E 401
Deel B van dit formulier dient te worden ingevuld door het bevolkingsregister of door de voor de burgerlijke stand bevoegde autoriteit of instantie in het land van de woonplaats van de gezinsleden (13).
Samenstelling van het gezin waarin de in vak 4 genoemde gezinsleden wonen
6
6.1  
6.2  Opmerkingen(13)
7.1  Persoon die de ouderlijke macht uitoefent
7.2  Het onderhoud van de kinderen 
Inlichtingen die verstrekt moeten worden indien het formulier bestemd is voor een orgaan van Denemarken, IJsland of Noorwegen(14)
7
7.3  De moeder en/of vader van de kinderen
7.4  De moeder en/of vader van de kinderen  
Zo ja, datum van overlijden aangeven
ouderdoms – of invaliditeitspensioen
8.1  Naam en adres van het bevolkingsregister of de terzake bevoegde autoriteit of instantie(11)
Bevolkingsregister of een andere voor de burgerlijke stand bevoegde autoriteit of instantie(12)De juistheid van de hierboven vermelde gegevens is aan de hand van officiële stukken in ons bezit gecontroleerd door:
8
8.2   Stempel
uit openbare middelen betaald
Familienaam(1bis)
Voornamen
Geboortedatum(9)
Verwantschapsbetrekking(10)

                     
                         
                     

                     
                         
                     

                     AANWIJZINGEN

                     
                         
                     

                     Dit formulier moet in blokletters worden ingevuld. Niet buiten de stippellijnen invullen. Het formulier bestaat uit vijf bladzijden,

                     en moet compleet zijn, ook als een bladzijde geen relevante informatie bevat. Het formulier moet worden ingevuld in de taal

                     van de in vak 8 vermelde autoriteit.

                     
                         
                     

                     OPMERKINGEN

                     
                         
                     

                     
                        
                     

                     
                         
                     

                     (1 bis) Voor Spaanse onderdanen de twee geboortenamen vermelden. Voor Portugese onderdanen alle namen (voornamen, naam, meisjesnaam)

                     in de volgorde van de burgerlijke stand vermelden, zoals deze voorkomen in de identiteitskaart of het paspoort.

                     
                         
                     

                     (1 ter) Inclusief familienaam bij de geboorte.

                     
                         
                     

                     (2) Voor Portugese districten ook de parochie en de plaatselijke autoriteit vermelden.

                     
                         
                     

                     (3) Wanneer een formulier bestemd is voor een Tsjechisch orgaan, het Tsjechische geboortenummer vermelden; voor een Cypriotisch orgaan, als het een Cypriotisch staatsburger betreft, het Cypriotische identificatienummer, zo niet, het nummer van het registratiebewijs voor buitenlanders (ARC); voor een Deens orgaan het CPR-nummer; voor een Fins orgaan het nummer van het Finse bevolkingsregister; voor een Zweeds orgaan het Zweedse persoonsnummer (personnummer); voor een IJslands orgaan het IJslandse identificatienummer (kennitala); voor een Lets orgaan het identiteitsnummer; voor een Liechtensteins orgaan het verzekeringsnummer bij de AHV; voor een Litouws orgaan het persoonlijke identificatienummer; voor een Hongaars orgaan het TAJ-nummer (socialezekerheidsidentificatie); voor een Maltees orgaan, in het geval van Maltese staatsburgers, het nummer van de identiteitskaart, voor andere personen het Maltese socialezekerheidsnummer; voor een Noors orgaan het persoonlijke identificatienummer (fødselsnummer); voor een Belgisch orgaan het inschrijvingsnummer bij de sociale zekerheid (INSZ); voor een Duits orgaan van het algemeen stelsel van de sociale zekerheid, het verzekeringsnummer (VSNR); voor een Spaans orgaan het nummer van de nationale identiteitskaart (DNI), of N.I.E voor buitenlanders, ook wanneer deze kaart niet meer geldig is; voor een Pools orgaan het PESEL- en NIP-nummer; voor een Portugees orgaan moet ook het inschrijvingsnummer bij het algemeen pensioenstelsel worden vermeld indien de betrokkene aangesloten was bij het socialezekerheidsstelsel voor ambtenaren in Portugal; voor een Slowaaks orgaan het geboortenummer; voor een Sloveens orgaan het persoonlijk identificatienummer (EMŠO); voor een Zwitsers orgaan het verzekeringsnummer bij de AVS/AI (AHV/IV).

                     
                         
                     

                     (4) In Denemarken, Polen, Slowakije, Liechtenstein, Noorwegen en Zwitserland wordt geen onderscheid gemaakt tussen pensioengerechtigden

                     in het stelsel voor werknemers en pensioengerechtigden in het stelsel voor zelfstandigen.

                     
                         
                     

                     (5) Voor een Noors orgaan, de datum van aanvang van het gescheiden leven aangeven

                     ............................................................................................................................................................................................................................................

                     
                         
                     

                     (6) Ten behoeve van de organen van Tsjechië, Denemarken, IJsland en Noorwegen.

                     
                         
                     

                     (7) Deze inlichting berust op een eigen verklaring van de betrokkene.

                     
                         
                     

                     (8) Behalve indien reeds in vak 1 vermeld.

                     
                         
                     

                     (9) Ten behoeve van Deense en Noorse organen alleen kinderen vermelden die nog geen 18 jaar oud zijn. Ten behoeve van Letse organen alleen kinderen vermelden die nog geen 15 jaar oud zijn, plus kinderen die nog geen 20 jaar oud zijn voorzover die algemeen of beroepsonderwijs volgen, geen studiebeurs ontvangen en niet getrouwd zijn.

                     
                         
                     

                     (10) De verwantschapsbetrekking van ieder gezinslid tot de aanvrager aangeven door invulling van de desbetreffende letter:

                     A = wettig kind. In Spanje uit het huwelijk geboren kinderen en buitenechtelijke kinderen

                     B = gewettigd kind

                     C = geadopteerd kind

                     D = natuurlijk kind (indien de verklaring voor een mannelijke aanvrager wordt ingevuld, moeten natuurlijke kinderen alleen worden vermeld wanneer het vaderschap of de onderhoudsplicht van de werkende officieel is vastgesteld)

                     E = stiefkind dat tot het gezin van de werknemer of zelfstandige behoort

                     F = kleinkinderen, broers en zusters die betrokkene in zijn gezin heeft opgenomen. Indien het bevoegde orgaan een Grieks orgaan is, eveneens de neven en nichten tot in de derde graad

                     G = andere kinderen die permanent als een eigen kind deel uitmaken van het gezin van de aanvrager (pleegkinderen). Indien het bevoegde orgaan een Pools orgaan is, alleen andere kinderen met als wettelijke voogd een bevoegd persoon of zijn/haar echtgeno(o)t(e)

                     H = ten behoeve van de Tsjechische organen andere vormen van voogdij beschrijven (voogdij door een rechterlijke beslissing opgedragen aan andere personen dan ouders, voogd, curator, enz.)

                     Andere verwantschapsbetrekkingen (bv. grootvader, enz.) voluit vermelden. Wanneer een kind gehuwd, gescheiden, weduwe of weduwnaar is, zulks vermelden onder 4 en 6.1. Ten behoeve van de Griekse organen eveneens vermelden of een kind halfwees is.
E 401
(11) Straat, nummer, postcode, plaats, land.
 
(12) In Spanje, de „Dirección Provincial del Instituto Nacional de Seguridad Social” (Provinciale directie van National Instituut voor Sociale Zekerheid) van de woonplaats, of, in voorkomende gevallen, de „Autoridad Municipal” (Gemeentebestuur). Voor zeelieden, de „Direccion Provincial del Instituto Social de la Marina” (Provinciale directie van het Sociaal Instituut voor Zeelieden); in Frankrijk, de „mairie” (gemeentehuis) of de „caisse d’allocations familiales” (Nationaal Fonds voor kinderbijslag); in Ierland, Child Benefit Section (Afdeling Kinderbijslagen), Department of Social and Family Affairs, St. Oliver Plunkett Road, Letterkenny, Co. Donegal; in Cyprus, het Ministry of Finance, Grants and Benefits Service (Ministerie van Financiën, Dienst Uitkeringen en Bijslagen), 1489 Nicosia; in Letland, de „Valsts sociālās apdrošināšanas aģentūra” (Overheidsbureau Sociale Verzekering), Riga; in Polen, gemeente of district; in Portugal, the „Junta de Freguesia ” (parochieraad) van de woonplaats van de gezinsleden; in Slowakije, de „úrad práce, sociálnych vecí a rodiny” (Bureau Arbeidsvoorziening, Sociale Zaken en Gezinszaken) in de woonplaats van de aanvrager; in Finland, de Socialeverzekeringsinstelling, Helsinki;  in Zweden, the „forsäkringskassan” (Socialeverzekeringskantoor) in de woonplaats; in het Verenigd Koninkrijk, Inland Revenue, Child Benefit Office (GB) (Belastingdienst, Bureau voor kinderbijslag) PO Box 1, Newcastle-upon-Tyne NE 88 IAA, of voor Noord-Ierland, het Child Benefit Office (NI), Windsor House, 9-15 Bedford Street Belfast BT2 7UW, en de Inland Revenue, Tax Credits Office (Northern Ireland) (Belastingdienst, Bureau voor Belastingkrediet), 52-58 Great Victoria Street, Belfast BT2 7WF, al naar gelang van het geval; in Zwitserland, de plaatselijke administratie (gemeentehuis) van de woonplaats.
 
(13) Wanneer een kind een ander adres heeft dan het onder 2.4 of 3.5 vermelde adres, het afwijkende adres opgeven. Ten behoeve van Noorse en Poolse organen vermelden of het kind in een weeshuis, een bijzondere kostschool of een andere inrichting verblijft.
 
(14) Deze inlichting wordt uitsluitend verstrekt indien het desbetreffende bevolkingsregister over de noodzakelijke gegevens beschikt.
 
(15) Juiste vakje aankruisen/doorhalen wat niet van toepassing is.
E 401
WIE VULT WELK FORMULIER IN ? 
Model AAG - Aanvraag kinderbijslag voor grensarbeiders
▶ U vult zelf het formulier in. Vergeet het document niet te dateren en te ondertekenen.
Model Wint - Betaling op een zichtrekening
▶ Het bovenste gedeelte moet ingevuld worden door de persoon die de kinderen opvoedt (meestal de moeder). Het onderste gedeelte moet u laten invullen door uw bankinstelling.
Opgelet! Zolang wij geen rekeningnummer in ons bezit hebben, kunnen wij de kinderbijslag niet betalen. 
E401 - Gezinssamenstelling in Europa
▶ Dit document laat u invullen door het gemeentebestuur waar de kinderen wonen.
Opgelet als u in Polen of Spanje woont !Dan hebben wij dit formulier rechtstreeks naar de bevoegde overheidsinstelling gestuurd. 
P12 - Gezinssituatie en beroepsbezigheden in Europa
▶ Het formulier wordt ingevuld door de persoon die de kinderen opvoedt (meestal de moeder). Geef ons een overzicht van de gezinsleden en hun beroepsbezigheden.
E402 -Schoolgetuigschrift in Europa vanaf 18 jaar
▶ Dit document laat u invullen door de schoolinstelling.
Studeert uw kind in Polen ?Bezorg ons dit formulier terug met een stempel van het ROPS (Regionalne Ośrodki Polityki Społecznej). Vergeet niet uw PESEL-nummer bij te schrijven bovenaan op het formulier. 
E411 - Verschilbetaling
▶ Stuur dit document naar de instelling die u regelmatig gezinsbijslagen betaald voor de kinderen vermeld op het document. Zij geven een overzicht van de betaalde gezinsbijslagen in het buitenland. 
E405 - Bepaling voorrangsrecht EU-lidstaate
▶ Stuur dit document naar de instelling die u regelmatig  of laatst gezinsbijslagen betaald.  Via dit document wordt bepaald welke lidstaat bij voorrang gezinsbijslagen zal toekennen. 
P16com - Verlaten wees
▶ U vult zelf het formulier in. Geef ons een zicht op het contact dat u nog hebt met uw overlevende vader of moeder.
VERWALTUNGSKOMMISSION FÜR DIE SOZIALE SICHERHEIT DER WANDERARBEITNEHMER
FAMILIENSTANDSBESCHEINIGUNG FÜR DIE GEWÄHRUNG VON FAMILIENLEISTUNGEN
VO 1408/71: Art. 73; Art. 74; Art. 77; Art. 78VO 574/72: Art. 86.2; Art. 88; Art. 90; Art. 91; Art. 92
Bitte "Hinweise" auf Seite 4 beachten!
A.   Bescheinigungsersuchen 
1
1.1  Name (1a)
1.6  Anschrift im Wohnland der Familienangehörigen :
1.5 Personenstand :
2
3
2.5  Ausübung einer Erwerbstätigkeit :                           
1.2  Vornamen
Frühere Namen (1a)
Geburtsort (2)
1.3  Geburtsdatum
Geschlecht
Staatsangehörigkeit (2)
1.4  Kenn-Nummer/Versicherungsnummer (3)
Nr.
Postleitzahl
Ort
Land
2.1  Name (1a)
2.2  Vornamen
Frühere Namen (1a)
Geburtsort (2)
2.3  Geburtsdatum
Staatsangehörigkeit
Versicherungsnummer (3)
2.4  Anschrift : Straße
Nr.
Postleitzahl
Ort
Land
3.6  Ausübung einer Erwerbstätigkeit :                           
3.1  Name (1a))
3.2  Vornamen
Frühere Namen (1a)
Geburtsort (2)
3.5  Anschrift : Straße
Nr.
Postleitzahl
Ort
Land
E 401
(1)
3.4  Verwandtschaftsverhältnis mit dem Kind oder den Kindern
3.3  Geburtsdatum
Geschlecht
Staatsangehörigkeit
Versicherungsnummer (3)
Straße
Person(en) außer dem Ehegatten, in dessen (deren) Haushalt die Familienangehörigen wohnen
Geschlecht
E 401
4
Bei der in Feld 2 oder Feld 3 genannten Person lebende Familienangehörige, für welche Familienleistungen beantragt werden
5.1  Bezeichnung
5.2  Anschrift(11)
Für die Gewährung von Familienleistungen zuständiger Träger
5
5.3  Geschäftszeichen :
Name
Vornamen	
Geburtsdatum(9)
Verwandtschaftsverhältnis(10)
Wohnort
Versicherungsnummer(3)
B.   Bescheinigung 
8.3
Datum :
8.4
Unterschrift :
E 401
Teil B dieses Vordrucks ist vom Einwohnermeldeamt oder der für Personenstandsangelegenheiten zuständigen 
Behörde oder Dienststelle im Wohnland der Familienangehörigen auszufüllen (13).
Name(1a)
Vornamen
Geburtsdatum(9)
Verwandtschaftsverhältnis(10)
Zusammensetzung der Familie, in der die in Feld 4 genannten Familienangehörigen leben
6
6.1  
6.2  Bemerkungen(13)
7.1  Die elterliche Gewalt ausübende Person
7.2  Der Unterhalt der Kinder 
 Angaben, die nur für einen dänischen, isländischen oder norwegischen Träger zu machen sind(14)
7
7.3  Die Mutter und/oder der Vater der Kinder 
7.4  Die Mutter und/oder der Vater der Kinder  
Wenn ja, Todestag
Alters- oder Invaliditätsrente
8.1  Bezeichnung und Anschrift des Einwohnermeldeamtes, der Behörde oder der Dienststelle (11)
Bescheinigung des Einwohnermeldeamts oder einer anderen für Personenstandsangelegenheiten zuständigen Behörde oder Dienststelle(12) Die Richtigkeit der obigen Angaben wird aufgrund der hier vorliegenden amtlichen Unterlagen bestätigt.
8
8.2   Stempel
aus Mitteln der öffentlichen Hand bestritten.
 
 
HINWEISE
 
Der Vordruck ist in Druckschrift auszufüllen. Beim Ausfüllen nicht vor der punktierten Linie anfangen und nicht darüber hinaus
schreiben. Der Vordruck umfasst 5 Seiten, von denen keine, auch unausgefüllt, weggelassen werden darf. Er ist in der Sprache
der in Feld 8 bezeichneten Behörde auszufüllen.
 
ANMERKUNGEN
 
 
(1a) Bei spanischen Staatsangehörigen sind beide Namen anzugeben. Bei portugiesischen Staatsangehörigen sind alle Namen (Vornamen, Name, Mädchenname) in standesamtlicher Reihenfolge anzugeben, wie sie aus dem Personalausweis oder Pass ersichtlich sind.
 
(1b) Hierunter fällt auch der Geburtsname.
 
(2) Bei portugiesischen Orten sind auch Pfarrbezirk und Gemeinde anzugeben.
 
(3) Je nach Empfängerträger ist Folgendes anzugeben: für einen tschechischen Träger: die Geburtsnummer; für einen zypriotischen Träger: bei zypriotischen Staatsangehörigen die zypriotische Kenn-Nummer, bei nicht zypriotischen Staatsangehörigen die Nummer des Alien Registration Certificate (ARC); für einen dänischen Träger: die CPR-Nummer; für einen finnischen Träger: die Bevölkerungsregisternummer; für einen schwedischen Träger: die Personennummer (personnummer); für einen isländischen Träger: die persönliche Kenn-Nummer (kennitala); für einen liechtensteinischen Träger: die AHV-Versicherungsnummer; für einen litauischen Träger: die persönliche Kenn-Nummer; für einen lettischen Träger: die Kenn-Nummer; für einen ungarischen Träger: die Sozialversicherungsnummer (TAJ); für einen maltesischen Träger: bei maltesischen Staatsangehörigen die Nummer des Personalausweises und bei nicht maltesischen Staatsangehörigen die maltesische Sozialversicherungsnummer; für einen norwegischen Träger: die persönliche Kenn-Nummer (fødselsnummer); für einen belgischen Träger: die nationale Sozialversicherungsnummer (NISS); für einen deutschen Träger des allgemeinen Rentenversicherungssystems: die Versicherungsnummer (VSNR); für einen spanischen Träger: bei spanischen Staatsangehörigen die auf dem spanischen Personalausweis vermerkte (D.N.I.-) Nummer und bei Ausländern die N.I.E., selbst wenn der Ausweis abgelaufen ist; für einen polnischen Träger: die PESEL- und die NIP-Nummer; für einen portugiesischen Träger: auch die Registrierungsnummer im allgemeinen Rentensystem, wenn die betreffende Person beim portugiesischen Beamtensondersystem versichert war; für einen slowakischen Träger: die Geburtsnummer; für einen slowenischen Träger: die persönliche Kenn-Nummer (EMŠO) und die Steuernummer; für einen schweizerischen Träger: die AVS/AI(AHV/IV) Versicherungsnummer.
 
(4) In Dänemark, Polen, der Slowakei, Liechtenstein, Norwegen und der Schweiz wird zwischen Rentnern des Arbeitnehmersystems und Rentnern des Selbständigensystems nicht unterschieden.
 
(5) Für norwegische Träger ist das Datum der Trennung anzugeben.
..............................................................................................................................................................................................................................................
 
(6) Für tschechische, dänische, isländische und norwegische Träger anzugeben.
 
(7) Diese Angabe beruht auf einer Erklärung des Betreffenden selbst.
 
(8) Nur anzugeben, falls nicht bereits in Feld 1 vermerkt.
 
(9) Für dänische und norwegische Träger sind nur Kinder bis zur Vollendung des 18. Lebensjahres anzugeben. Für lettische Träger sind nur Kinder unter 15 Jahren sowie unverheiratete Kinder unter 20 Jahren, die eine allgemein bildende oder eine Berufsschule besuchen und keine Studienbeihilfe erhalten, anzugeben.
 
(10) Das Verwandtschaftsverhältnis jedes Familienangehörigen zum Arbeitnehmer ist mit folgenden Buchstaben zu kennzeichnen:
A = Eheliches Kind. In Spanien und Polen: aus der Ehe hervorgegangenes Kind und außerhalb der Ehe geborenes Kind.
B = Für ehelich erklärtes Kind.
C = Angenommenes Kind.
D = Nichteheliches Kind (falls die Bescheinigung für einen männlichen Arbeitnehmer ausgefüllt wird, sind nichteheliche Kinder nur dann zu erwähnen, wenn die Vaterschaft oder die Unterhaltspflicht des Betreffenden amtlich festgestellt wurde).
E = Kind des Ehegatten, das im Haushalt des Arbeitnehmers lebt.
F = Enkel und Geschwister, die der Arbeitnehmer in seinen Haushalt aufgenommen hat; falls der zuständige Träger ein griechischer Träger ist, auch Neffen und Nichten bis zum 3. Grad. Ist der zuständige Träger ein polnischer Träger, dann Enkel und Geschwister nur, wenn der Anspruchsberechtigte oder sein Ehepartner der gesetzliche Vormund der Kinder ist.
G = Sonstige Kinder, die dauernd wie eigene Kinder im Haushalt des Arbeitnehmers leben (Pflegekinder). Ist der zuständige Träger ein polnischer Träger, dann sonstige Kinder nur, wenn der Anspruchsberechtigte oder sein Ehepartner der gesetzliche Vormund der Kinder ist.
H = Für tschechische Träger sind weitere Formen des Sorgerechts zu beschreiben (Sorgerecht, das durch Gerichtsentscheidung anderen Personen als den Eltern, Vormund, Pfleger etc. übertragen wird). Andere Verwandtschaftsverhältnisse (z. B. Großvater) sind voll auszuschreiben. Ist ein Kind verheiratet, geschieden oder verwitwet,so ist dies in 4 und 6.1 anzugeben; ist ein Kind Halbwaise, so ist dies für die griechischen Träger ebenfalls anzugeben.
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(11) Straße, Hausnummer, Postleitzahl, Ort, Land.
 
(12) In Spanien: je nach Fall, entweder die Dirección Provincial del Instituto Nacional de la Seguridad Social (Provinzdirektion der Landesanstalt
für soziale Sicherheit) oder die Autoridad Municipal (Gemeindebehörde) des Wohnorts; für Seeleute die Dirección Provincial del Instituto Social de la Marina (Provinzialdirektion der Sozialanstalt der Marine); in Frankreich: der Bürgermeister (Standesamt) oder die Caisse d'allocations familiales (Kindergeldkasse); in Irland: das Department of Social and Family Affairs, Child Benefit Section (Ministerium für Soziales und Familie, Abteilung Kindergeld), St. Oliver Plunkett Road, Letterkenny, County Donegal; in Zypern: das Ministry of Finance, Grants and Benefits Service (Finanzministerium, Abteilung für Zuschüsse und Leistungen), 1489 Nicosia; in Lettland: Valsts sociālās apdrošināšanas aģentūra (Staatliche Sozialversicherungsanstalt), Riga; in Polen: Gemeinde oder Bezirk; in Portugal: die Junta de Freguesia (Gemeindeverwaltung) des Wohnorts der Familienangehörigen; in der Slowakei: das Úrad práce, sociálnych vecí a rodiny (Amt für Arbeit, Soziales und Familie) des Wohnorts des Antragstellers; in Finnland: die Sozialversicherungsanstalt in Helsinki; in Schweden: die Försäkringskassan (Sozialversicherungskasse) des Wohnorts; im Vereinigten Königreich: Inland Revenue, Child Benefit Office (GB) Finanzverwaltung, Kindergeldstelle), PO Box 1, Newcastleupon- Tyne NE 88 IAA bzw. in Nordirland: Child Benefit Office (NI) Kindergeldstelle), Windsor House, 9-15 Bedford Street Belfast BT2 7UW, und Inland Revenue, Tax Credits Office (Northern Ireland)(Finanzverwaltung, Freibetragsstelle), 52-58 Great Victoria Street, Belfast BT2 7WF, je nach Erfordernis; in der Schweiz: die Gemeindeverwaltung (Zivilstandsamt) des Wohnorts.
 
(13) Falls ein Kind nicht die gleiche Anschrift hat, wie sie unter 2.5 oder 3.6 angegeben ist, so ist diese andere Anschrift anzugeben. Für polnische und norwegische Träger bitte angeben, ob das Kind im Waisenhaus, einer Sonderschule oder einer anderen speziellen Einrichtung untergebracht ist.
 
(14) Diese Angaben werden nur erteilt,
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WER FÜLLT WELCHES DOKUMENT AUS ?
Formblatt AAF - Antrag auf Kindergeld
▶ Sie füllen das Formular aus. Vergessen Sie nicht, das Dokument mit Datum und Unterschrift zu versehen.
Formblatt Wint - Zahlung auf ein Sichtkonto 
▶ Sie füllen den oberen Teil des Formulars aus. Der untere Teil ist vom Bankinstitut Auszufüllen. 
Bitte beachten! Solange wir keine Kontonummer haben, können wir kein Kindergeld zahlen. 
E401 - Zusammensetzung der Familie in Europa
▶ Lassen Sie dieses Dokument von der Gemeindeverwaltung ausfüllen, in der die Kinder wohnen.
Bitte beachten, wenn Sie in Polen oder in Spanien leben !Wir haben das Dokument direkt aus die zuständige Verbindungsstelle geschickt. 
P12 - Familiäre und berufliche Situation in Europa
▶ Sie füllen dieses Formular persönlich aus, Geben Sie uns einen Überblick über die Mitglieder Familie und deren berufliche Tätigkeit. 
E402 - Schulzeugnis in Europa ab 18 Jahren
▶ Lassen Sie dieses Dokument von der Schule ausfüllen.
Studiert Ihr Kind in Polen bzw. geht Ihr Kind in Polen zur Schule ?Schicken Sie uns dieses Dokument mit einem Stempel des ROPS (Regionalny Osrodek Polityki Spolecznej) zurück. Vergessen Sie nicht, Ihre PESEL-Nummer oben auf dem Formular anzugeben. 
E411 - Differential/Ausgleichs-Zahlung - Konkurrenzprüfung des Anrechts auf Kindergeld
▶ Schicken Sie dieses Formular an die Dienststelle, die das Kindergeld in dem Land zahlt, in dem die Kinder ihren Wohnsitz haben. 
E405 - Nennen Sie das bevorzugte Mitgliedsland
▶ Schicken Sie dieses Formular an die Dienststelle, die das Kindergeld in dem Land zahlt, in dem die Kinder ihren Wohnsitz haben. 
P16com - Verlassene Waisenkinder
▶ Sie füllen dieses Formular aus. Geben Sie uns eine Vorstellung der Kontakte, die Sie noch zu dem überlebenden Elternteil haben. 
THE ADMINISTRATIVE COMMISSION ON SOCIAL SECURITY FOR MIGRANT WORKERS
CERTIFICATE CONCERNING THE COMPOSITION OF THE FAMILY FOR THE PURPOSE OF GRANTING FAMILY BENEFITS
Reg. 1408/71: Art. 73; Art. 74; Art. 77; Art. 78Reg. 574/72: Art. 86.2; Art. 88; Art. 90; Art. 91; Art. 92
See "instructions" on page 4
A.   Request for certificate 
1
1.1  Surname (1a)
1.6  Address in the country of residence of the members of the family:
1.5 Civil status :
2
3
2.5  Pursuit of gainful employment :                           
1.2  Forenames
Previous names (1b)
Place of birth (2)
1.3  Date of birth
Sex
Nationality
1.4  Identification/insurance number (3)
No
Post code
Town
Country
2.1  Surname (1a)
2.2  Forenames
Previous names (1b)
Place of birth (2)
2.3  Date of birth
Nationality
Identification/insurance number (3)
2.4  Address : Street
No
Post code
Town
Country
3.6  Pursuit of gainful employment :                           
3.1  Surname (1a)
3.2  Forenames
Previous names (1b)
Place of birth (2)
3.5  Address : Street
No
Post code
Town
Country
E 401
(1)
3.4  Family relationship with child or children :
3.3  Date of birth
Sex
Nationality
Identification/insurance number (3)
Street
Person or persons, other than the spouse, in whose household the members of the family are living
Sex
E 401
4
Family members for whom the family benefits are claimed, living with the person named either in box 2 or box 3
5.1  Name 
5.2  Address (11)
 Name and address of the institution competent as regards the granting of family benefits.
5
5.3  File reference number	 :
Surname
Forenames
Date of birth (9)
Relationship (10)
Place of residence
Insurance (3)
B.   Certificate 
8.3
Date :
8.4
Signature :
E 401
Part B of this form should be completed by the population registration office or the authority or administration competent in matters of civil status in the country of residence of the members of the family (13).
Surname(1a)
Forenames
Date of birth(9)
Relationship(10)
Composition of the family in which the members named in box 4 live
6
6.1  
6.2  Remarks (13)
7.1  Person exercising the parental authority:
7.2  The maintenance of the children 
 Information to be supplied if the form is to be sent to a Danish, Icelandic or Norwegian institution (14)
7
7.3  The mother and/or father of the children
7.4  The mother and/or father of the children   
If he/she is, please indicate the date of the death
receive an old-age invalidity pension
8.1  Name and address of the registration office, authority or administration (11)
Population registration office or authority or administration competent in matters of civil status  (12)
The accuracy of the information given above has been verified from the official documents in our possession by:
8
8.2   Stamp
from public funds
 
 
INSTRUCTIONS
Please complete this form in block letters, writing on the dotted lines only. It consists of five pages, none of which may be left
out even if it does not contain any relevant information. It should be completed in the language of the authority designated in
box 8.
 
NOTES
 
 
(1a) In the case of Spanish nationals state both names. In the case of Portuguese nationals state all names (forenames, surname, maiden name) in the order of civil status in which they appear on the identity card or passport.
 
(1b) Previous names include surname at birth.
 
(2) In the case of Portuguese districts, state also the parish and the local authority.
 
(3) Where the form is being sent to a Czech institution, state the birth number; to a Cypriot institution, if a Cypriot national state the Cypriot identification number, if not a Cypriot national state the Alien Registration Certificate (ARC) number; to a Danish institution, indicate the CPR number; to a Finnish institution, indicate the population register number; to a Swedish institution, indicate the personal number (personnummer); to an Icelandic institution, indicate the personal identification number (kennitala); to a Liechtenstein institution, indicate the AHV insurance number; to a Lithuanian institution state the personal identification number; to a Latvian institution state the identity number state; to a Hungarian institution, state the TAJ (social insurance identification) number; to a Maltese institution, in the case of Maltese nationals, state the identity card number, or, if not a Maltese national, state the Maltese social security number; to a Norwegian institution, indicate the personal identification number (fødselsnummer); to a Belgian institution, indicate the national social security number (NISS); to a German institution of the general pension insurance scheme, indicate the insurance number (VSNR); to a Spanish institution, state the number appearing on the national identity card (DNI) or N.I.E. in the case of foreign people, even if the card is out of date; to a Polish institution, state the PESEL and NIP numbers; to a Portuguese institution, indicate also the registration number with the general pensions scheme, if the person concerned has been insured under the social security scheme for civil servants in Portugal; to a Slovak institution, state the birth number; to a Slovene institution, state the personal identification number (EMŠO) and tax number; to a Swiss institution, state the AVS/AI (AHV/IV) insurance number.
 
(4) Denmark, Poland, Slovakia, Liechtenstein, Norway and Switzerland do not differentiate between Pensioner (scheme for employed persons) and Pensioners (scheme for self-employed persons).
 
(5) For the purpose of Norwegian institutions state date of separation
..............................................................................................................................................................................................................................................
(6) For the purpose of Czech, Danish, Icelandic and Norwegian institutions.
 
(7) This information is based on a statement from the person concerned.
 
(8) Except if already mentioned in box 1.
 
(9) For the purpose of Danish and Norwegian institutions indicate only children under the age of 18. For the purpose of Latvian institutions indicate only children under the age of 15, and, if they are attending general or vocational educational establishments and not receiving scholarships and are not married, children under the age of 20.
 
(10) Show the relationship of each member of the family to the worker, using the following symbols:
A = legitimate child. In Spain and Poland child born in wedlock (matrimonial) and child born out of wedlock (non-matrimonial).
B = legitimised child.
C = adopted child.
D = natural child (if the form is completed for a male worker, the natural children must be mentioned only if the paternity or the worker’s obligation to maintain them has been officially recognised).
E = child of a spouse belonging to the worker’s household.
F = grandchildren, brothers and sisters whom the person concerned has taken into his household. Also nephews and nieces to the third degree where the competent institution is a Greek institution. Where the competent institution is a Polish institution, only grandchildren and siblings, whose legal guardian is an entitled person or his/her spouse.
G = other children belonging permanently to the household on the same footing as the worker’s children (foster children). Where the competent institution is a Polish institution, only other children, whose legal guardian is an entitled person or his/her spouse.
H = for the purposes of the Czech institutions describe further forms of custody (custody awarded following the court decision to other persons than parents, guardian, curator, etc.).
Other relationships (e.g. grandfather) must be written in full. If a child is married, divorced, a widow or a widower, mention this in
item 4 and 6.1. Also, if a child has no father or no mother, for the purposes of Greek institutions.
 
(11) Street, number, post code, town, country.
E 401
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(12) In Spain, the 'Dirección Provincial del Instituto Nacional de Seguridad Social' (Provincial Directorate of the National Social Security Institute) of the place of residence, or the 'Autoridad Municipal' (Municipal Authority) where appropriate. In case of seamen 'Direccion Provincial del Instituto Social de la Marina' (Provincial Directorate of the Marine’s Social Institute); in France, the 'mairie' (registrar's office) or the 'caisse d’allocations familiales' (fund for family allowances); in Ireland, Child Benefit Section, Department of Social and Family Affairs, St. Oliver Plunkett Road, Letterkenny, County Donegal; in Cyprus the Ministry of Finance, Grants and Benefits Service, 1489 Nicosia; in Latvia, the 'Valsts sociālās apdrošināšanas aģentūra' (State Social Insurance Agency), Riga; in Poland, commune or district; in Portugal, the 'Junta de Freguesia' (Parish Council) of the place of residence of the members of the family; in Slovakia, the 'úrad práce, sociálnych vecí a rodiny' (Office of Labour, Social Affairs and Family) in the place of residence of claimant; in Finland, the Social Insurance Institution, Helsinki; in Sweden, the 'forsäkringskassan' (social insurance office) at the place of residence; in the United Kingdom, Inland Revenue, Child Benefit Office (GB), PO Box 1, Newcastle-upon-Tyne NE 88 IAA or for Northern Ireland, Child Benefit Office (NI), Windsor House, 9-15 Bedford Street Belfast BT2 7UW, and Inland Revenue, Tax Credits Office (Northern Ireland), 52-58 Great Victoria Street, Belfast BT2 7WF, as appropriate; in Switzerland, the local administration (registry office) of the place of residence.
 
(13) If the child resides at an address other than that indicated at point 2.5 or 3.6, please indicate the other address. For the purpose of Norwegian and Polish institutions please state if the child resides in an orphanage, a special school or another residential institution.
(14) This information is supplied only if the civil administrations have the necessary data at their disposal.
(15) Strike out the alternative that is not relevant.
WHO FILLS OUT THIS DOCUMENT ?
Model AA F - request for family allowance
▶ You fill out the document. Please do not forget to date and sign the document.
Wint Model – payment into the current account
▶ You fill out the upper part of the form. The lower part must be filled out by a bank entity.
Attention ! As long as we do not have an account number, we will not be able to pay the family allowance. 
E401 - Household composition in Europa
▶ Have this document filled out by the municipal authorities where the children reside.
Attention, if you live in Poland or Spain !We have sent this document directly to the authorized liaison organism. 
P12 - Family and occupational situation in Europa
▶ You personally fill out this form. Please provide us with an overview of the household members and of their professional occupations. 
E402 - School degree in Europe as from the age of 18 years
▶ Please have this document filled out by the school institute.
Is your child studying in Poland ?Please return us this document bearing a stamp from the ROPS (Regionalny Osrodek Polityki spolecznej). Do not forget to write down your PESEL number in the upper part of the form. 
E411 - Differential payment - exam concurrence of family allowance rights
▶ Please send this form to the organism that pays out your family allowances in the country of residence of the children. 
E405 - Determine the priority member state
▶ Please send this form to the organism that pays out your family allowances in the country of residence of the children. 
P16com - Abandoned orphan
▶ You fill out this form. Please provide us with a general view of the contacts you continue to have with the surviving parent. 
KOMISJA ADMINISTRACYJNA DS. ZABEZPIECZENIA SPOŁECZNEGO PRACOWNIKÓW MIGRUJĄCYCH
ZAŚWIADCZENIE DOTYCZĄCE SKŁADU RODZINY DLA POTRZEB PRZYZNANIA ŚWIADCZEŃ RODZINNYCH
Rozp. 1408/71: art. 73; art. 74; art. 77; art. 78Rozp. 574/72: art. 86.2; art. 88; art. 90; art. 91; art. 9
Patrz: "Pouczenie" na stronie 4
A.   Wniosek o zaświadczenie 
1
1.1  Nazwisko (1a)
1.6  Adres w państwie zamieszkania członków rodziny :
1.5 Stan cywilny :
2
3
2.5  Wykonywanie pracy zarobkowej :                           
1.2  Imię (imiona)
Poprzednie imiona i nazwiska (1a)
Miejsce urodzenia(2)
1.3  Data urodzenia
Płeć
Obywatelstwo(2)
1.4  Numer identyfikacyjny/ubezpieczenia (3)
Nr
Kod pocztowy
Miejscowość
Państwo
2.1  Nazwisko (1a)
2.2  Imię (imiona)
Poprzednie imiona i nazwiska (1a)
Miejsce urodzenia (2)
2.3  Data urodzenia
Obywatelstwo(2)
Rodzic pozostający przy życiu (3)
2.4  Adres : Ulica
Nr
Kod pocztowy
Miejscowość
Państwo
3.6  Pursuit of gainful employment :                           
3.1  Nazwisko (1a)
3.2  Imię (imiona)
Poprzednie imiona i nazwiska (1a)
Miejsce urodzenia (2)
3.5  Adres : Ulica
Nr
Kod pocztowy
Miejscowość
Państwo
E 401
(1)
3.4  Stopień pokrewieństwa z dzieckiem lub dziećmi :
3.3  Data urodzenia
Płeć
Obywatelstwo(2)
Rodzic pozostający przy życiu (3)
Ulica
Osoba lub osoby inne niż małżonek/małżonka, w której/których gospodarstwie domowym żyją członkowie rodziny
Płeć
E 401
4
Członkowie rodziny, dla których wnioskowane jest przyznanie świadczeń rodzinnych, zamieszkujący z osobą wymienioną w punkcie 2
5.1  Nazwa
5.2  Adres (11)
Nazwa i adres instytucji właściwej do przyznawania świadczeń rodzinnych
5
5.3  Sygnatura akt :
Nazwisko
Imię (imiona)
Data urodzenia(9) 
Stopień pokrewieństwa(10)
Miejsce zamieszkania
Nr ubezpieczenia(3)
B.   Zaświadczenie 
8.3
Data :
8.4
E 401
Część B niniejszego formularza powinna być wypełniona przez biuro ewidencji ludności, władze lub organ właściwy w sprawach stanu cywilnego w państwie zamieszkania członków rodziny (13).
Nazwisko(1a)
Imię (imiona)
Data urodzenia(9)
Stopień pokrewieństwa(10)
Skład rodziny, do której należą jej członkowie wymienieni w punkcie 4
6
6.1  
6.2  Uwagi(13)
7.1  Osoba sprawująca władzę rodzicielską
7.2  Utrzymanie dzieci  
Informacje, które należy podać, jeśli niniejszy formularz ma być wysłany do instytucji duńskiej, islandzkiej lub norweskiej(14)
7
7.3  Matka i/lub ojciec dzieci
7.4  Matka i/lub ojciec dzieci  
Jeśli matka/ojciec nie żyje, proszę podać datę śmierci
emerytury lub renty inwalidzkiej
8.1  Nazwa i adres biura ewidencji ludności, władz lub organu (11)
Biuro ewidencji ludności lub władze lub organ właściwy w sprawach stanu cywilnego (12)
Dokładność powyższych informacji została zweryfikowana na podstawie oficjalnych dokumentów będących w naszym posiadaniu przez:
8
8.2   Pieczęć
ze środków publicznych
Podpis :
 
 
POUCZENIE
 
Proszę wypełnić formularz drukowanymi literami, wpisując tekst wyłącznie w miejscach wykropkowanych. Formularz składa
się z pięciu stron, z których żadnej nie można pominąć, nawet jeśli nie zawiera stosownych informacji. Formularz należy
wypełnić w języku organu wyznac zonego w punkcie 8.
 
UWAGI
 
 
(1a) W przypadku obywateli Hiszpanii należy podać obydwa nazwiska rodowe. W przypadku obywateli Portugalii należy podać pełne dane (imiona, nazwisko, nazwisko panieńskie) w kolejności określonej przez stan cywilny, w jakiej występują w dowodzie tożsamości lub w paszporcie.
 
(1b) Poprzednie imiona i nazwiska, w tym nazwisko rodowe.
 
(2) W przypadku dzielnic portugalskich należy podać też parafię i władze lokalne.
 
(3) Jeśli formularz ma być przesłany do instytucji czeskiej, należy podać numer urodzenia; do instytucji cypryjskiej, w przypadku obywatela Cypru należy podać Cypryjski Numer Identyfikacyjny, w przypadku cudzoziemca należy podać Numer Zaświadczenia Rejestrującego Cudzoziemca (ARC); do instytucji duńskiej, należy podać numer CPR; do instytucji fińskiej, należy podać numer rejestru ludności; do instytucji szwedzkiej, należy podać numer osobisty (personnummer); do instytucji islandzkiej, należy podać osobisty numer identyfikacyjny (kennitala); do instytucji w Lichtensteinie, należy podać numer ubezpieczenia AHV; do instytucji litewskiej, należy podać osobisty numer identyfikacyjny; do instytucji łotewskiej, należy podać numer identyfikacyjny; do instytucji węgierskiej, należy podać numer TAJ (numer identyfikacyjny ubezpieczenia społecznego); do instytucji maltańskiej, w przypadku obywateli Malty należy podać numer dowodu tożsamości, w przypadku cudzoziemców należy podać numer maltańskiego ubezpieczenia społecznego; do instytucji norweskiej, należy podać numer identyfikacyjny (fødselsnummer); do instytucji belgijskiej, należy podać numer państwowego ubezpieczenia społecznego (NISS); do niemieckiej instytucji powszechnego systemu ubezpieczenia emerytalnorentowego, należy podać numer ubezpieczenia (VSNR); do instytucji hiszpańskiej, należy podać numer znajdujący się w krajowym dokumencie tożsamości (DNI) lub N.I.E. w przypadku cudzoziemców, nawet jeśli termin ważności tego dokumentu upłynął; do instytucji polskiej, należy podać numery PESEL i NIP; do instytucji portugalskiej, należy podać także numer rejestracyjny w powszechnym systemie emerytalno-rentowym, jeśli zainteresowany był ubezpieczony w systemie ubezpieczenia społecznego dla pracowników służby cywilnej w Portugalii; do instytucji słowackiej, należy podać numer urodzenia; do instytucji słoweńskiej, należy podać osobisty numer identyfikacyjny (EMŠO) i numer podatkowy; do instytucji szwajcarskiej, należy podać numer ubezpieczenia AVS/AI (AHV/IV).
 
(4) W Danii, Polsce, Słowacji, Lichtensteinie, Norwegii i Szwajcarii nie ma rozróżnienia pomiędzy emerytem/rencistą (system dla pracowników) a emerytami/rencistami (system dla osób pracujących na własny rachunek).
 
(5) Dla potrzeb instytucji norweskich należy podać datę separacji
..............................................................................................................................................................................................................................................
 
(6) Dla potrzeb instytucji czeskich, duńskich, islandzkich i norweskich.
 
(7) Informacja ta oparta jest na oświadczeniu osoby zainteresowanej.
 
(8) O ile nie został już wymieniony w punkcie 1.
 
(9) Dla potrzeb instytucji duńskich i norweskich należy wskazać wyłącznie dzieci poniżej 18 roku życia. Dla potrzeb instytucji łotewskiej należy wskazać wyłącznie dzieci poniżej 15 roku życia oraz jeśli uczęszczają do powszechnej lub zawodowej placówki edukacyjnej i nie otrzymują stypendium oraz są stanu wolnego — dzieci poniżej 20 roku życia.
 
(10) Proszę wskazać stopień pokrewieństwa każdego członka rodziny z pracownikiem za pomocą następujących symboli:
A = dziecko ze związku małżeńskiego. W Hiszpanii i Polsce dziecko urodzone ze związku małżeńskiego i dziecko pozamałżeńskie.
B = dziecko uznane.
C = dziecko przysposobione.
D = dziecko naturalne (jeśli formularz wypełnia pracownik płci męskiej, dzieci naturalne należy wymienić tylko wtedy, jeśli oficjalnie uznano ojcostwo lub obowiązek pracownika do łożenia na utrzymanie dzieci).
E = dziecko małżonka/małżonki należące do gospodarstwa domowego pracownika.
F = wnuki i rodzeństwo, które osoba zainteresowana przyjęła do swojego gospodarstwa domowego. Jeśli instytucją właściwą jest instytucja grecka, to także siostrzeńcy/siostrzenice, bratankowie/bratanice do trzeciego stopnia. Jeśli instytucją właściwą jest instytucja polska, wyłącznie wnuki i rodzeństwo, których opiekunem prawnym jest osoba uprawniona lub jej małżonek/małżonka.
G = inne dzieci na stałe należące do gospodarstwa domowego na takich samych prawach, co dzieci pracownika (przybrane dzieci).
Jeśli instytucją właściwą jest instytucja polska, wyłącznie inne dzieci, których opiekunem prawnym jest osoba uprawniona lub jej małżonek/małżonka.
H = Dla potrzeb instytucji czeskich proszę dodatkowo określić formy opieki (opieka przyznana decyzją sądu osobom innym niż rodzice, opiekun, kurator itd.).Inne stopnie pokrewieństwa (np. dziadek) należy podać w pełnym brzmieniu. Jeżeli dane dziecko jest zamężne, rozwiedzione, jest wdową lub wdowcem, należy tę informację podać w punktach 4 i 6.1. Podobnie w przypadku gdy dziecko nie ma ojca ani matki-dla potrzeb instytucji greckich.
E 401
(11) Ulica, numer domu, kod pocztowy, miejscowość, państwo.
 
(12) W Hiszpanii — „Dirección Provincial del Instituto Nacional de la Seguridad Social” (Regionalna Dyrekcja Krajowego Zakładu Zabezpieczenia Społecznego) w miejscu zamieszkania lub, odpowiednio, „Autoridad Municipal” (władze miejskie). W przypadku marynarzy
 „Direccion Provincial del Instituto Social de la Marina” (Regionalna Dyrekcja Zakładu Społecznego Marynarzy); we Francji — „mairie” (urząd stanu cywilnego) lub „caisse d’allocations familiales” (kasa zasiłków rodzinnych); w Irlandii — „Child Benefit Section, Department of Social and Family Affairs Welfare” (Dział Świadczeń dla Dzieci, Ministerstwo Spraw Społecznych i Rodzinnych), St. Oliver Plunkett Road, Letterkenny, Co. Donegal; na Cyprze — Ministerstwo Finansów, Dział Obsługi Dotacji i Świadczeń, 1489 Nicosia na Łotwie — „Valsts sociālās apdrošināšanas aģentūra” (Agencja Państwowego Ubezpieczenia Społecznego), Ryga ; w Polsce — gmina lub dzielnica; w Portugalii — „Junta de Freguesia” (rada parafialna) miejsca zamieszkania członków rodziny; na Słowacji — „úrad práce, sociálnych vecí a rodiny” (urząd pracy, spraw społecznych i rodziny) w miejscu zamieszkania wnioskodawcy; w Finlandii — Zakład Ubezpieczeń Społecznych, Helsinki; w Szwecji — „forsäkringskassan” (kasa ubezpieczeń społecznych) w miejscu zamieszkania; w Zjednoczonym Królestwie — odpowiednio, Inland Revenue, Child Benefit Office (GB) (Urząd Podatkowy, Wydział Świadczeń dla Dzieci), PO Box 1, Newcastle-upon-Tyne NE 88 IAA lub dla Irlandii Północnej — Child Benefit Office (NI) (Wydział Świadczeń dla Dzieci), Windsor House, 9-15 Bedford Street Belfast BT2 7UW oraz Inland Revenue, Tax Credits Office (Urząd Podatkowy, Wydział Podatkowy) (Irlandia Północna), 52-58 Great Victoria Street, Belfast BT2 7WF,
w Szwajcarii — lokalna administracja (urząd stanu cywilnego) w miejscu zamieszkania.
 
(13) Jeśli dziecko mieszka pod innym adresem niż adres wskazany w punkcie 2.5 lub 3.6, proszę podać ten inny adres. Dla potrzeb instytucji norweskich i polskich proszę podać, czy dziecko mieszka w sierocińcu, szkole specjalnej czy innej instytucji zapewniającej miejsce zamieszkania.
 
(14) Niniejszą informację podaje się wyłącznie wtedy, gdy urzędy stanu cywilnego dysponują koniecznymi danymi.
 
(15) Niewłaściwe wykreślić.
E 401
KTO MA WYPEŁNIĆ KTÓRY DOKUMENT ?
Model AA F - Wniosek o przyznanie świadczeń rodzinnych
▶ Państwo sami wypełniają formularz. Prosimy nie zapomnieć o datowaniu i podpisaniu dokumentu.
Model Wint - Zapłata na rachunek bieżący
▶ Państwo sami wypełniają górną część formularza. Dolną część wypełnia instytucja bankowa.
Uwaga! Nie możemy wypłacić świadczenia rodzinnego dopóki nie jesteśmy w posiadaniu numeru konta. 
E401 - Skład rodziny w Europie
▶ O wypełnienie dokumentu należy zwrócić się do urzędu gminy w której dzieci przebywają.
Uwaga dla osób mieszkających w Polsce lub w Hiszpanii !Wysłaliśmy ten dokument bezpośrednio do właściwej instytucji łącznikowej. 
P12 - Sytuacja rodzinna i zawodowa w Europie
▶ Państwo sami wypełniają formularz. Prosimy o podanie danych członków rodziny oraz wykonywanych przez nich zawodów.
E402 -Świadectwo szkolne uzyskane w Europie powyżej 18 roku życia
▶ Należy prosić instytucję szkolną o wypełnienie dokumentu.
Czy Państwa dziecko studiuje w Polsce ?Prosimy odesłać nam dokument z pieczątką ROPS (Regionalnego Ośrodka Polityki Społecznej). Prosimy nie zapomnieć o podaniu u góry formularza Państwa numeru PESEL. 
E411 - Dodatek dyferencyjny - badanie zbiegu uprawnień dotyczących świadczeń rodzinnych
▶ Prosimy o przesłanie formularza do instytucji, która wypłaci Państwa świadczenia rodzinne w kraju zamieszkania dzieci.  
E405 - Ustalenie państwa członkowskiego, które ma pierwszeństwo
▶ Prosimy o przesłanie formularza do instytucji, która wypłaci Państwa świadczenia rodzinne w kraju zamieszkania dzieci. 
P16com - Sierota pozbawiona opieki
▶ Państwo sami wypełniają formularz. Prosimy o podanie informacji o kontaktach, które są jeszcze utrzymywane z żyjącym rodzicem.
COMISSÃO ADMINISTRATIVA PARA A SEGURANÇA SOCIAL DOS TRABALHADORES MIGRANTES
ATESTADO RELATIVO À COMPOSIÇÃO DA FAMÍLIA COM VISTA À CONCESSÃO DAS PRESTAÇÕES FAMILIARES
Regulamento 1408/71: artigo 73.°; artigo 74.°; artigo 77.°; artigo 78.°Regulamento 574/72: artigo 86.° 2; artigo 88.°; artigo 90.°; artigo 91.°; artigo 92.°
Ver "Instrucções" na página 4
A.   Pedido de atestado 
1
1.1  Apelido (1a)
1.6  Endereço no país de residência dos familiares :
1.5 Estado civil :
2
3
2.5  Exercício de actividade profissional :                           
1.2  Nomes próprios
Apelidos anteriores (1a)
Naturalidade(2)
1.3  Data de nascimento
Sexo
Nacionalidade(2)
1.4  Número de identificação/de seguro (3)
N.°
Código postal
Localidade
País
2.1  Apelido (1a)
2.2  Nomes próprios
Apelidos anteriores (1a)
Naturalidade(2)
2.3  Data de nascimento
Nacionalidade
Número de identificação(3)
2.4  Endereço : Rua
N.°
Código postal
Localidade
País
3.6  Exercício de actividade profissional :                           
3.1  Apelido (1a)
3.2  Nomes próprios
Apelidos anteriores (1a)
Naturalidade(2)
3.5  Endereço : Rua
N.°
Código postal
Localidade
País
E 401
(1)
3.4  Parentesco com o(s) descendente(s) :
3.3  Data de nascimento
Sexo
Nacionalidade
Número de identificação(3)
Rua
Pessoa(s), além do cônjuge, em cujo agregado vivem os familiares
Sexo
E 401
4
Familiares que residem com a pessoa mencionada no quadro 2 ou no quadro 3 e relativamente aos quais são pedidasprestações familiares
5.1  Designação 
5.2  Endereço (11)
Designação e endereço da instituição competente para a concessão das prestações familiares
5
5.3  Número de referência do processo :
Apelido
Nomes próprios
Data de nascimento(9)
Parentesco (10)
Lugar de residência
Número de seguro (3)
B.   Atestado 
8.3
Data :
8.4
Assinatura :
E 401
A parte B deste formulário deve ser preenchida pelos serviços de registo da população ou pela autoridade ou administração competente em matéria de estado civil do país de residência dos familiares (13).
Apelido (1a)
Nomes próprios
Data de nascimento (9)
Parentesco (10)
Composição da família em que vivem os familiares mencionados no quadro 4
6
6.1  
6.2  Observações (13)
7.1  Pessoa que exerce o poder paternal :
7.2  O sustento dos descendentes 
 Informações a fornecer se o formulário se destinar a uma instituição dinamarquesa, islandesa ou norueguesa (14)
7
7.3   A mãe e/ou o pai dos descendentes 
7.4  A mãe e/ou o pai dos descendentes   
Em caso afirmativo, indicar a data da morte:
de uma pensão de velhice ou de invalidez
8.1  Designação e endereço do serviço de registo, da autoridade ou da administração (11)
Serviço de registo da população ou autoridade ou administração competente em matéria de estado civil  (12)
A exactidão das informações acima indicadas foi comprovada através de documentos oficiais em nosso poder por:
8
8.2   Carimbo
assegurado por fundos públicos
 
 
INSTRUÇÕES
 
O formulário deve ser preenchido em caracteres de imprensa, utilizando somente as linhas pontilhadas. É composto de cinco
páginas; nenhuma delas pode ser suprimida, mesmo que não contenha qualquer indicação útil. Deve ser preenchido na língua
da autoridade mencionada no quadro 8.
NOTAS
 
 
(1a) Para os nacionais espanhóis, indicar os dois apelidos de nascimento. Para os nacionais portugueses, indicar todos os nomes (nomes próprios, apelido, apelido de solteira) pela ordem do registo civil, conforme constam no bilhete de identidade ou no passaporte.
 
(1b) Os apelidos anteriores incluem o apelido de nascimento.
 
(2) Para as localidades portuguesas, indicar também a freguesia e o concelho.
 
(3) Se o formulário se destinar a uma instituição checa, indicar o número de nascimento; a uma instituição cipriota, para os cidadãos cipriotas, indicar o número de identificação cipriota, para os cidadãos não cipriotas, indicar o número de certificado de registo de estrangeiros (ARC); a uma instituição dinamarquesa, indicar o número CPR; a uma instituição finlandesa, indicar o número de registo da população finlandesa; a uma instituição sueca, indicar o número pessoal (personnummer); a uma instituição islandesa, indicar o número de identificação pessoal (kennitala); a uma instituição do Liechtenstein, indicar o número de inscrição AHV; a uma instituição lituana, indicar o número de identificação pessoal; a uma instituição letã, indicar o número de identidade; a uma instituição húngara, indicar o número de TAJ (identificação de segurança social); a uma instituição maltesa, para os nacionais malteses, indicar o número do cartão de identidade, para os nacionais não malteses, indicar o número de segurança social maltês; a uma instituição norueguesa, indicar o número de identificação pessoal (fødselsnummer); a uma instituição belga, indicar o número da segurança social nacional (NISS); a uma instituição alemã do regime geral de pensões, indicar o número de inscrição (VSNR); a uma instituição espanhola, indicar o número que consta no cartão de identidade nacional (DNI) ou NIE, no caso de estrangeiros, mesmo que esteja caducado; a uma instituição polaca, indicar os números PESEL e NIP; a uma instituição portuguesa, indicar igualmente o número de inscrição na Caixa Geral de Aposentações, se o interessado estiver inscrito no regime de segurança social dos funcionários públicos em Portugal; a uma instituição eslovaca, indicar o número de nascimento; a uma instituição eslovena, indicar o número de identificação pessoal (EMŠO) e o número fiscal; a uma instituição suíça, indicar o número de inscrição AVS/AI (AHV//IV).
 
(4) A Dinamarca, a Polónia, a Eslováquia, o Liechtenstein, a Noruega e a Suíça não fazem qualquer distinção entre titular de pensão (regime dos trabalhadores assalariados) e titular de pensão (regime dos trabalhadores não assalariados).
 
(5) Para uso das instituições norueguesas, indicar a data da separação:
..............................................................................................................................................................................................................................................
 
(6) Para uso das instituições checas, dinamarquesas, islandesas e norueguesas.
 
(7) Esta informação baseia-se numa declaração do interessado.
 
(8) Excepto se já tiver sido mencionado no quadro 1.
 
(9) Para uso das instituições dinamarquesas e norueguesas, indicar apenas os descendentes com menos de 18 anos. Para uso das instituições letãs, indicar apenas os descendentes com menos de 15 anos e – se frequentam estabelecimentos de ensino geral ou profissional e não recebem bolsas e não são casados – os descendentes com menos de 20 anos.
 
(10) Indicar a relação de parentesco de cada familiar com o trabalhador, utilizando as abreviaturas seguintes:
A = filho legítimo. Em Espanha e na Polónia, filho nascido do casamento (matrimonial) e filho nascido fora do casamento (não
matrimonial).
B = filho legitimado.
C = filho adoptivo.
D = filho natural (se o formulário for preenchido por um trabalhador masculino, os filhos naturais só devem ser mencionados se a paternidade ou a obrigação de alimentos do trabalhador for oficialmente reconhecida).
E = filho do cônjuge pertencente ao agregado familiar do trabalhador.
F = netos, irmãos e irmãs que o interessado tenha acolhido no seu agregado familiar. Igualmente os sobrinhos e sobrinhas até ao terceiro grau, se a instituição competente for uma instituição grega. Se a instituição competente for uma instituição polaca, apenas netos, irmãos e irmãs cujo tutor seja um titular do direito ou o respectivo cônjuge.
G = outros descendentes que façam parte do agregado familiar permanente, em plano de igualdade com os filhos do trabalhador (descendentes acolhidos). Se a instituição competente for uma instituição polaca, apenas outros descendentes cujo tutor seja um titular do direito ou o respectivo cônjuge.
H = Para uso das instituições checas, descrever outras formas de guarda (guarda atribuída na sequência de decisão do Tribunal a outras pessoas que não os pais, tutor, curador, etc.).
As outras relações de parentesco (por exemplo, avô, etc.) devem ser indicadas por extenso. Se um descendente for casado, divorciado ou viúvo, esse facto deve ser indicado nos pontos 4 e 6.1. Indicar também se um descendente for órfão de pai ou de mãe,para uso das instituições gregas.
E 401
 
 
 
(11) Rua, número, código postal, localidade e país.
 
(12) Em Espanha, a «Dirección Provincial del Instituto Nacional de Seguridad Social» (Direcção Provincial do Instituto Nacional de Segurança Social) do lugar de residência, ou a «Autoridad Municipal» (Autoridade Municipal), consoante o caso. Para os marítimos, a «Dirección Provincial del Instituto Social de la Marina» (Direcção Provincial do Instituto Social da Marinha); em França, a «mairie» (Câmara Municipal) ou a «Caisse d'allocations familiales» (Caixa de Abono de Família); na Irlanda, a «Child Benefit Section, Department of Social Security and Family Affairs» (Secção das Prestações Familiares, Ministério dos Assuntos Sociais e Familiares), St. Oliver Plunkett Road, Letterkenny, Co. Donegal;
em Chipre, o Ministério das Finanças, Grants and Benefits Service, 1489 Nicósia; na Letónia, a «Valsts sociālās apdrošināšanas aģentūra» (Agência Estatal de Seguro Social), Riga; na Polónia, comuna ou distrito; em Portugal, a Junta de Freguesia do lugar de residência dos membros da família; na Eslováquia, a «úrad práce, sociálnych vecí a rodiny» (Adminstração do Trabalho, dos Assuntos Sociais e da Família) no lugar de residência do requerente; na Finlândia, a Instituição de Segurança Social, em Helsínquia; na Suécia, o «försäkringskassan» (Serviço do Seguro Social) do lugar de residência. no Reino Unido, Inland Revenue, Child Benefit Office (GB), PO Box 1, Newcastle-upon-Tyne NE 88 IAA, ou, para a Irlanda do Norte, Child Benefit Office (NI), Windsor House, 9-15 Bedford Street Belfast BT2 7UW, e Inland Revenue, Tax Credits Office (Northern Ireland), 52-58 Great Victoria Street, Belfast BT2 7WF, consoante o caso; na Suíça, a administração local (serviço de registo) do lugar de residência.
 
(13) Se um descendente não tiver o mesmo endereço que o indicado nos pontos 2.4 ou 3.5, mencionar este outro endereço. Para uso das instituições norueguesas e polacas, indicar se o descendente reside num orfanato, numa escola especial ou noutra instituição residencial.
 
(14) Esta informação só é fornecida se a administração competente em matéria de estado civil dispuser dos dados necessários.
 
(15) Riscar a alternativa que não interessa.
E 401
QUEM COMPLETA QUAL DOCUMENTO ?
Modelo AAF - Pedido de prestações familiares
▶ Complete o formulário. Não se esqueça de datar e assinar o documento.
Modelo Wint - Pagamento numa conta à ordem
▶ Complete a parte superior do formulário. A parte inferior tem de ser completada pelo organismo bancário.
Cuidado! Enquanto o número de conta não estiver na nossa posse, não podemos pagar as prestações familiares. 
E401 - Composição da família na Europa
▶ Mande completar esse documento à administração comunal onde residem os filhos.
Cuidado no caso de residirem na Polónia ou na Espanha !Enviámos esse documento diretamente ao organismo de ligação competente. 
P12 - Situação familiar e profissional na Europa
▶ Tem de completar esse formulário. Dê-nos uma vista geral aos membros da família e às suas ocupações profissionais.
E402 -Certificado de fim de estudos na Europa a partir de 18 anos
▶ Mande completar esse documento pelo estabelecimento escolar.
O seu filho / as sua filha estuda na Polónia?Entregue-nos esse documento munido dum carimbo do ROPS (Regionalny Osrodek Polityki Spolecznej). Não se esqueça de tomar nota do seu número PESEL na parte superior do formulário. 
E411 - Pagamento compensatório - exame de concorrência de direito às prestações familiares
▶ Entregue esse formulário ao organismo que paga as suas prestações familiares no pais de residência dos seus filhos. 
E405 - Determine o Estado-Membro prioritário
▶ Entregue esse formulário ao organismo que paga o seu abono de família no país de residência dos filhos. 
P16com - Órfão abandonado
▶ Complete esse formulário. Dê-nos uma visão dos contatos que tem com o parente sobrevivente.
COMISIÓN ADMINISTRATIVA PARA LA SEGURIDAD SOCIAL DE LOS TRABAJADORES MIGRANTES
CERTIFICACIÓN RELATIVA A LA COMPOSICIÓN DE LA FAMILIA A EFECTOS DE LA CONCESIÓN DE PRESTACIONES FAMILIARES
Reglamento (CEE) n° 1408/71: artículo 73; artículo 74; artículo 77; artículo 78Reglamento (CEE) n° 574/72: artículo 86.2; artículo 88; artículo 90; artículo 91; artículo 92
Véanse las instrucciones en la página 4
A.   Solicitud de certificación 
1
1.1  Apellido(s) (1bis)
1.6  Dirección en el país de residencia de los miembros de la familia :
1.5  Estado civil :
2
3
2.5  Ejercicio de una actividad remunerada :                           
1.2  Nombre
Apellido(s) anteriores (1ter)
Lugar de nacimiento (2)
1.3  Fecha de nacimiento
Sexo
Nacionalidad
1.4  Número de identificación (3)
N°
Código postal
Localidad
País
2.1  Apellido(s) (1bis)
2.2  Nombre
Apellido(s) anteriores (1ter)
Lugar de nacimiento (2)
2.3  Fecha de nacimiento
Nacionalidad
Número de identificación (3)
2.4  Dirección : Calle
N°
Código postal
Localidad
País
3.6  Ejercicio de una actividad remunerada :                           
3.1  Apellido(s) (1bis)
3.2  Nombre
Apellido(s) anteriores (1ter)
Lugar de nacimiento (2)
3.5  Dirección : Calle
N°
Código postal
Localidad
País
E 401
(1)
3.4  Relación de parentesco con el o los miembros de la familia :
3.3  Fecha de nacimiento
Sexo
Nacionalidad
Número de identificación (3)
Calle
Persona o personas, distinta(s) del cónyuge, en cuyo(s) hogar(es) viven los miembros de la familia
Sexo
E 401
4
Miembros de la familia para los que se solicita la concesión de prestaciones familiares, que viven con la persona mencionadaen el recuadro 2 o en el recuadro 3
Nombre y dirección de la institución competente para la concesión de prestaciones familiares
5
5.1  Denominación
5.2  Dirección (11)
5.3  Número de referencia del expediente :
Apellido(s)
Nombre
Fecha de 
nacimiento (9)
Parentesco (10)
Lugar de residencia
No de seguro (3)
B.   Certificación 
8.3
Fecha :
8.4
Firma :
E 401
La parte B de este formulario deberá cumplimentarla la oficina encargada del registro civil o la autoridad o administración competente en cuestiones de estado civil del país de residencia de los miembros de la familia (13).

                           Apellido(s) 
                              (1bis)
                           
Nombre
Fecha de nacimiento (9)
Parentesco (10)
Composición de la familia en la que viven los miembros mencionados en el recuadro 4
6
6.1  
6.2  Observaciones (13)
7.1  Persona que ejerce la patria potestad:
7.2  El mantenimiento de los hijos 
Esta información se comunicará únicamente si el formulario va dirigido a una institución danesa, islandesa o noruega (14)
7
7.3  La madre o el padre de los niños
7.4  La madre o el padre de los niños  
En caso afirmativo, fecha del fallecimiento:
una pensión de vejez o invalidez
8.1  Nombre y dirección de la oficina encargada del registro civil, autoridad o administración (11)
Oficina encargada del registro civil o autoridad o administración competente en cuestiones de estado civil (12) La exactitud de la información citada anteriormente ha sido verificada en los documentos oficiales que obran en nuestro poder por:
8
8.2   Sello
con fondos públicos
INSTRUCCIONES
 
El formulario deberá cumplimentarse en caracteres de imprenta, utilizando únicamente las líneas de puntos. Ninguna de las
cinco páginas de que consta podrá suprimirse, aunque no contenga ningún dato relevante. Deberá cumplimentarse en la
lengua de la autoridad indicada en el recuadro 8.
 
NOTAS
 
 
(1bis) Para los nacionales españoles, indicar los dos apellidos de nacimiento. Para los nacionales portugueses, indicar el nombre completo (nombre, apellido y apellido de soltera) en el orden en el que aparecen en el documento de identidad o el pasaporte.
 
(1ter) Los apellidos anteriores incluyen los apellidos de nacimiento.
 
(2) En el caso de localidades portuguesas, indicar también la parroquia y el municipio.
 
(3) Si el formulario va destinado a una institución checa, indicar el número de nacimiento; a una institución chipriota, indicar el númerode  identificación en el caso de los ciudadanos chipriotas, y el número del certificado de registro de extranjeros en el caso de los ciudadanos no chipriotas; a una institución danesa, indicar el número CPR; a una institución finlandesa, indicar el número del registro de población; a una institución sueca, indicar el número personal (personnummer); a una institución islandesa, indicar el número de identificación personal (kennitala); a una institución letona, indicar el número de identidad; a una institución de Liechtenstein, indicar el número de seguro AHV; a una institución lituana, indicar el número de identificación personal; a una institución húngara, indicar el número de identificación de la seguridad social (TAJ); a una institución maltesa, indicar el número del documento de identidad en el caso de los ciudadanos malteses, y el de la seguridad social, en el caso de los ciudadanos no malteses; a una institución noruega, indicar el número de identificación personal (fødselsnummer); a una institución belga, indicar el número de la seguridad social nacional (NISS); a una institución alemana del régimen general de seguros de pensiones, indicar el número de seguro (VSNR); a una institución española, indicar el número que figura en el documento nacional de identidad (DNI), o el NIE en el caso de los ciudadanos no españoles, aun cuando el documento esté caducado; a una institución polaca, indicar los números PESEL y NIP; a una institución portuguesa, indicar también el número de registro en el régimen general de pensiones, si el interesado ha estado asegurado en virtud del sistema de seguridad social de los funcionarios públicos de Portugal; a una institución eslovaca, indicar el número de nacimiento; a una institución eslovena, indicar el número de identificación personal (EMŠO); a una institución suiza, indicar el número de seguro AVS/AI (AHV/IV).
 
(4) Dinamarca, Eslovaquia, Polonia, Liechtenstein, Noruega y Suiza no establecen ninguna diferencia entre «titular de pensión» (régimen de trabajadores por cuenta ajena) y «titular de pensión» (régimen de trabajadores por cuenta propia).
 
(5) Para las instituciones noruegas, indicar la fecha de separación:
............................................................................................................................................................................................................................................
(6) Para las instituciones checas, danesas, islandesas y noruegas.
 
(7) Esta información deberá proceder de una declaración de la persona interesada.
 
(8) Salvo si se menciona en el recuadro 1.
 
(9) Para las instituciones danesas y noruegas, mencionar únicamente los hijos menores de 18 años. Para las instituciones letonas, indicar únicamente los niños menores de 15 años y, si acuden a centros de enseñanza general o de formación profesional, no reciben becas y no están casados, los menores de 20 años.
 
(10) Indicar el parentesco de cada miembro de la familia con el trabajador, por medio de las abreviaturas siguientes:
A = hijo legítimo. En España y Polonia, hijo nacido del matrimonio (matrimonial) e hijo nacido fuera del matrimonio (no matrimonial).
B = hijo legitimado.
C = hijo adoptivo.
D = hijo natural (cuando la declaración se cumplimente en nombre del padre, sólo deberán mencionarse los hijos naturales cuando la paternidad o la obligación de alimentos del trabajador haya sido reconocida oficialmente).
E = hijo de un cónyuge que pertenece a la familia del trabajador.
F = nietos, hermanos y hermanas que el interesado haya acogido en su casa. También los sobrinos hasta el tercer grado de parentesco si la institución competente fuere una institución griega. Si la institución competente fuere polaca, únicamente nietos y hermanos cuyo tutor legal sea una persona con derecho o su cónyuge.
G = otros niños que formen parte del hogar de forma permanente, en pie de igualdad con los hijos del trabajador (niños acogidos). Si la institución competente fuere polaca, únicamente otros menores cuyo tutor legal sea una persona con derecho o su cónyuge.
H = para las instituciones checas, describir otras modalidades de custodia (custodia concedida por decisión judicial a otras personas distintas de los padres, el tutor, el curador, etc.)
Los demás parentescos (por ejemplo: abuelo) deberán indicarse sin abreviar. Si un hijo está casado, divorciado o es viudo, indíquese en los puntos 4 y 6.1. Indíquese también si un hijo es huérfano de padre o madre, cuando la información vaya dirigida a las instituciones griegas.
E 401
(11) Calle, número, código postal, localidad, país.
 
(12) En España, la Dirección Provincial del Instituto Nacional de Seguridad Social del lugar de residencia o la Autoridad Municipal, en su caso. Cuando se trate de trabajadores del mar, la Dirección Provincial del Instituto Social de la Marina. En Francia, la «mairie» (ayuntamiento) o la «caisse d'allocations familiales» (Caja de subsidios familiares). En Irlanda, «Child Benefit Section, Department of Social Welfare» (Sección de subsidios infantiles del Ministerio de Previsión Social), St. Oliver Plunkett Road, Letterkenny, Co. Donegal. En Chipre, «Ministry of Finance, Grants and Benefits Service» (Servicio de ayudas y prestaciones del Ministerio de Finanzas, 1849, Nicosia. En Letonia, «Valsts sociālās apdrošināšanas aģentūra» (Agencia estatal de la seguridad social), Riga. En Polonia, el municipio o distrito. En Portugal, la «Junta de Freguesia» (Consejo de parroquia) del lugar de residencia de los miembros de la familia. En Eslovaquia, «Úrad práce, sociálnych vecí a rodiny» (Oficina de empleo, asuntos sociales y familia) del lugar de residencia del solicitante. En Finlandia, «Social Insurance Institution» (Instituto de Seguridad Social), Helsinki. En Suecia, el «foersaekringskassan» (Oficina del Seguro Social) del lugar de residencia. En el Reino Unido, «Inland Revenue, Child Benefit Office» (Hacienda Pública, Oficina de asignaciones familiares) (GB), PO Box 1, Newcastle-upon-Tyne NE 88 IAA o, en Irlanda del Norte, «Child Benefit Office» (Oficina de asignaciones familiares) (NI), Windsor House, 9-15 Bedford Street Belfast BT2 7UW, o «Inland Revenue, Tax Credits Office» (Hacienda Pública, Oficina de créditos fiscales) (Irlanda del Norte), 52-58 Great Victoria Street, Belfast BT2 7WF, según el caso. En Suiza, la administración local (oficina de registro) del lugar de residencia.
 
(13) Si alguno de los hijos no reside en la dirección señalada en los puntos 2.5 o 3.6, sírvase indicar la otra dirección. Para las instituciones noruegas o polacas, indicar si alguno de los hijos reside en un orfanato, un centro de enseñanza especial u otro centro.
 
(14) Esta información sólo se comunicará si la administración correspondiente dispone de dichos datos.
 
(15) Táchese lo que no proceda.
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¿QUIÉN RELLENA QUÉ DOCUMENTO?
Modelo AAF - Pedida de prestaciones familiares
▶ Usted rellena el documento. No olvide fechar y fechar el documento.
Modelo Wint - Pago en la cuenta corriente
▶ Usted rellena la parte superior del formulario. La parte inferior debe ser rellenada por el organismo bancario.
¡Atención ! Mientras no dispongamos de un número de cuenta, no podemos pagar las prestaciones familiares. 
E401 - Composición de hogar en Europa
▶ Haga rellenar este documento por la administración municipal donde residen los hijos.
¡Atención , en caso de vivir en Polonia o en España !Hemos enviado el presente documento por vía directa al organismo de enlace competente. 
P12 - Situación familiar y profesional en Europa
▶ Usted mismo rellena este formulario. Sírvase darnos un resumen de los miembros del hogar y de sus ocupaciones profesionales. 
E402 - Certificado escolar en Europa a partir de los 18 años
▶ Haga rellenar este documento por la institución educativa.
¿Estudia su hijo en Polonia ?Vuelve a transmitirnos este documento llevando un sello del ROPS (Regionalny Osrodek Polityki Spolecznej). No olvide de anotar su número PESEL en la parte superior del formulario. 
E411 - Pago diferencial — examen concurrencia de derechos a las prestaciones familiares
▶ Sírvase transmitir este formulario al organismo que paga sus prestaciones familiares en el país de residencia de los hijos. 
E405 - Determine el estado miembro prioritario
▶ Sírvase transmitir este formulario al organismo que paga sus prestaciones familiares en el país de residencia de los hijos. 
P16com - Huérfano abandonado
▶ Usted rellena este formulario. Sírvase darnos una vista general de los contactos que todavía tiene con el pariente sobreviviente. 
COMMISSIONE AMMINISTRATIVA PER LA SICUREZZA SOCIALE DEI LAVORATORI MIGRANTI
CERTIFICATO RELATIVO ALLA COMPOSIZIONE DELLA FAMIGLIA PER LA CONCESSIONE DELLE PRESTAZIONI FAMILIARI
Reg. 1408/71: art. 73; art. 74; art. 77; art. 78Reg. 574/72: art. 86.2; art. 88; art. 90; art. 91; art. 92
Leggere le "istruzioni" a pagina 4
A.   Richiesta di certificato 
1
1.1  Cognome (1bis)
1.6  Indirizzo nel paese di residenza dei familiari :
1.5 Stato civile :
2
3
2.5  Esercizio di attività retribuite :                           
1.2  Nomi
Cognomi precedenti (1bis)
Luogo di nascita (2)
1.3  Data di nascita
Sesso
Nazionalità
1.4  Numero d'identificazione (3)
N.
Codice postale
Città
Stato
2.1  Cognome (1bis)
2.2  Nomi
Cognomi precedenti (1bis)
Luogo di nascita (2)
2.3  Data di nascita
Nazionalità
Numero d'identificazione (3)
2.4  Indirizzo : Via
N.
Codice postale
Città
Stato
3.6  Esercizio di attività retribuite :                           
3.1  Cognome (1bis)
3.2  Nomi
Cognomi precedenti (1bis)
Luogo di nascita (2)
3.5  Indirizzo : Via
N.
Codice postale
Città
Stato
E 401
(1)
3.4  Rapporto di parentela con il/i figlio/i :
3.3  Data di nascita
Sesso
Nazionalità
Numero d'identificazione (3)
Via
Persona/e diversa/e dal coniuge sotto il cui tetto vivono i familiari
Sesso
E 401
4
Familiari per i quali sono richieste le prestazioni familiari, che abitano con la persona di cui ai punti 2 o 3
Denominazione e indirizzo dell'istituzione competente per la concessione delle prestazioni familiari
5
5.1  Denominazione
5.2  Indirizzo (11)
5.3  Numero di riferimento della pratica :
Cognome
Nomi
Data di nascita (9)
Rapporto di parentela (10)
Luogo di residenza
Numero di assicurazione (3)
B.   Certificato 
8.3
Data :
8.4
Firma :
E 401
La parte B di questo modulo deve essere compilata dall'ufficio anagrafico o dall'amministrazione competente in materia di stato civile nel paese di residenza dei familiari (13).
Cognome (1bis)
Nomi
Data di nascita (9)
Rapporto di parentela (10)
Composizione della famiglia in cui abitano i familiari di cui al punto 4
6
6.1  
6.2  Osservazioni (13)
7.1  Persona che esercita la patria potestà
7.2 Il mantenimento dei figli 
Informazioni da fornire qualora il formulario sia inviato alle autorità danesi, islandesi o norvegesi(14)
7
7.3  La madre e/o il padre dei figli
7.4  La madre e/o il padre dei figli  
In caso affermativo, data di morte
di una pensione di vecchiaia o di invalidità
8.1  Denominazione e indirizzo dell'ufficio anagrafico o dell'amministrazione competente (11)
Ufficio anagrafico o autorità competente in materia di stato civile (12)La veridicità delle informazioni di cui sopra è confermata dai documenti ufficiali in nostro possesso
8
8.2   Timbro
fondi pubblici
 
 
ISTRUZIONI
 
Si prega di compilare il modulo in stampatello, scrivendo solo sulle linee tratteggiate. Esso è costituito da cinque pagine,
nessuna delle quali può essere tralasciata, anche qualora non contenga alcuna indicazione. Il modulo deve essere compilato
nella lingua dell'organismo di cui al punto 8
 
NOTE
 
 
(1 bis) Per i cittadini spagnoli indicare entrambi i cognomi. Per i cittadini portoghesi indicare tutte le generalità (nomi, cognomi, cognome da nubile) nell'ordine dello stato civile, quali risultano dalla carta d'identità o dal passaporto. Per l’Italia indicare il cognome da nubile.
 
(2) Per il Portogallo, indicare anche la parrocchia e il comune.
 
(3) Se il modulo è destinato a un'istituzione ceca, indicare il numero di nascita; se destinato a un'istituzione cipriota, il numero cipriota di identificazione per un cittadino cipriota o il numero di certificato di registrazione stranieri (ARC) per un cittadino straniero; per un'istituzione danese, indicare il numero CPR; per un'istituzione finlandese, indicare il numero di registro demografico; per un'istituzione svedese indicare il numero personale (personnummer); per un'istituzione islandese, indicare il numero di identificazione personale (kennitala); per un'istituzione del Liechtenstein, indicare il numero di assicurazione AHV; per un'istituzione lituana indicare il numero di identificazione personale; per un'istituzione lettone indicare il numero di identità; per un'istituzione ungherese, indicare il numero TAJ (identificazione assicurazione sociale); per un'istituzione maltese, indicare il numero di carta d'identità per un cittadino maltese oppure il numero di sicurezza sociale maltese per un cittadino non maltese; per un'istituzione norvegese, indicare il numero di identificazione personale (fødselsnummer); per un'istituzione belga, indicare il numero nazionale di sicurezza sociale (NISS); per un'istituzione tedesca del regime generale assicurazione pensionistica, indicare il numero di assicurazione (VSNR); per un'istituzione spagnola, indicare il numero che figura sulla carta d'identità nazionale (DNI) o N.I.E nel caso di cittadini stranieri, anche se la carta non è più valida; per un'istituzione polacca, indicare i numeri PESEL e NIP; per un'istituzione portoghese, indicare inoltre il numero di registrazione nel regime generale pensionistico, ove la persona interessata sia stata assicurata nel quadro
del regime di sicurezza sociale per i dipendenti pubblici in Portogallo; per un'istituzione slovacca, indicare il numero di nascita; per un'istituzione slovena, indicare il numero di identificazione personale (EMŠO) e il numero fiscale; per un'istituzione svizzera, indicare il numero di assicurazione AVS/AI (AHV/IV); per un’istituzione italiana indicare il codice fiscale.
 
(4) La Danimarca, la Polonia, il Liechtenstein, la Norvegia e la Svizzera non distinguono tra titolare di pensione (regime lavoratori subordinati) e titolare di pensione (regime lavoratori autonomi).
 
(5) Per le istituzioni norvegesi indicare la data di separazione:
............................................................................................................................................................................................................................................
 
(6) Per le istituzioni della Repubblica ceca, della Danimarca, dell'Islanda e della Norvegia.
 
(7) Questa informazione si basa su una dichiarazione della persona interessata.
 
(8) Se non già menzionato al punto 1.
 
(9) Per le istituzioni danesi e norvegesi e italiane indicare unicamente i figli di età inferiore a 18 anni. Per le istituzioni lettoni indicare unicamente i figli di età inferiore a 15 anni e, qualora essi frequentino corsi di formazione generale o professionale e non siano beneficiari di una borsa di studio, né coniugati, i figli di età inferiore a 20 anni.
 
(10) Indicare il rapporto di parentela di ciascun familiare con il lavoratore utilizzando le seguenti abbreviazioni:
A = figlio legittimo. In Spagna e in Polonia figlio nato nell’ambito del matrimonio (matrimonial) e figlio nato al di fuori del matrimonio (non-matrimonial).
A = figlio legittimato.
C = figlio adottivo.
D = figlio naturale (se il modulo è compilato per un lavoratore di sesso maschile, occorre indicare i figli naturali soltanto se ne è stata ufficialmente riconosciuta la paternità o l’obbligo alla corresponsione degli alimenti da parte del lavoratore in questione).
E = figlio del coniuge che fa parte del nucleo familiare.
F = nipoti, fratelli e sorelle che l’interessato ha accolto nel nucleo familiare. Se l’istituzione competente è greca, anche i/le nipoti di zii fino al terzo grado. Se l’istituzione competente è polacca, unicamente nipoti e fratelli/sorelle il cui tutore legale è una persona abilitata o il suo coniuge.
G = altri minori che fanno parte del nucleo familiare permanente allo stesso titolo dei figli del lavoratore (minori dati in affidamento). Se l’istituzione competente è polacca, unicamente minori il cui tutore legale è una persona abilitata o il suo coniuge.
H = per le istituzioni ceche indicare altre forme di custodia (affidamento a seguito di una decisione del tribunale a persone diverse dai genitori, dal tutore legale, dal curatore, ecc.).
Gli altri rapporti di parentela (per esempio: nonno) vanno scritti per esteso. Se un figlio è coniugato, divorziato o vedovo, occorre indicarlo ai punti 4 e 6.1. Inoltre, per le istituzioni greche, indicare se un figlio è orfano di padre o di madre.
 
E 401
E 401
(11) Via, numero, codice postale, località, Stato.
 
(12) In Spagna la «Dirección Provincial del Instituto Nacional de Seguridad Social» (Direzione provinciale dell'Istituto nazionale della sicurezza sociale) del luogo di residenza, oppure l'«Autoridad Municipal» (Autorità municipale) a seconda dei casi. Nel caso dei marinai, la «Dirección Provincial del Instituto Social de la Marina» (Direzione provinciale dell'Istituto sociale della marina); in Francia, la «mairie» (anagrafe) oppure la «caisse d’allocations familiales» (fondo indennità familiari); in Irlanda, Child Benefit Section, Department of Social and Family Affairs, St. Oliver Plunkett Road, Letterkenny, Co. Donegal; a Cipro il Ministry of Finance, Grants and Benefits Service, 1489 Nicosia; in Lettonia il «Valsts sociālās apdrošināšanas aģentūra» (Ente statale di assicurazione sociale), Riga; in Polonia, comune o distretto; in Portogallo, la «Junta de Freguesia» (consiglio parrocchiale) del luogo di residenza dei familiari; in Slovacchia, l'«úrad práce, sociálnych vecí a rodiny» (Ufficio del lavoro, degli affari sociali e della famiglia) nel luogo di residenza del richiedente; in Finlandia, l'Istituto di assicurazioni sociali, Helsinki; in Svezia il «forsäkringskassan» (ufficio delle assicurazioni sociali) del luogo di residenza; nel Regno Unito, l'Inland Revenue, Child Benefit Office (amministrazione fiscale, ufficio delle prestazioni per figli a carico) (GB), PO Box 1, Newcastle-upon-Tyne NE 88 IAA o, per l'Irlanda del Nord, il «Child Benefit Office» (ufficio delle prestazioni per figli a carico) (NI), Windsor House, 9-15 Bedford Street Belfast BT2 7UW, e l'«Inland Revenue, Tax Credits Office» (amministrazione fiscale, ufficio crediti fiscali) (Irlanda del Nord), 52-58 Great Victoria Street, Belfast BT2 7WF, se del caso;
in Svizzera, l'amministrazione comunale (ufficio di stato civile) del luogo di residenza; in Italia l’Amministrazione comunale, Comune – servizi demografici, del luogo di residenza dei familiari.
 
(13) Se il figlio risiede ad un indirizzo diverso da quello indicato al punto 2.4 o 3.5, si prega di indicare l’altro indirizzo. Per le istituzioni norvegesi e polacche, si prega di indicare se il figlio risiede in un orfanotrofio, in una scuola speciale o in un altro istituto residenziale.
 
(14) Fornire tale informazione soltanto se l’ufficio anagrafico dispone dei dati necessari.
 
(15) Barrare il caso che non ricorre.
CHI RIEMPE QUALE DOCUMENTO ?
Modello AAF - Richiesta assegni famigliari
▶ Lei riempe il formulario. Non dimenticare di datare e firmare il documento.
Modello Wint - Pagamento su un conto corrente
▶ Lei completa la parte superiore del formulario. La parte inferiore deve essere completata dall' organismo bancario.
Attenzione ! Non ci è possibile pagare gli assegni famigliari fintanto che siamo in possessione di un numero di conto. 
E401 - Composizione del nucleo famigliare in Europa
▶ Chiede all'amministrazione comunale dove risiedono i figli/le figlie di completare questo documento.
Attenzione quando si abita in Pologna o nella Spagna !Abbiamo spedito questo documento immediatamente all'organismo di collegamento competente. 
P12 - Situazione famigliare e professionale in Europa
▶ Lei stesso/stessa completa questo formulario. Dacci una rassegna dei membri del nucleo famigliare e delle loro occupazioni professionali. 
E402 - Certificato scolare in Europa a partire da 18 anni
▶ Chiede allo stabilimento scolare di completare questo documento.
Suo figlio/Sua figlia studia in Pologna ?
Mandaci questo documento previsto dal bollo del ROPS (Regionalny Osrodek Polityki Spolecznej). Non dimenticare menzionare il Suo numero PESEL in testa del formulario. 
E411 - Contributo compensativo - esame concorrenza di diritti agli assegni famigliari
▶ Rende questo formulario all'organismo che paga i Suoi, assegni famigliari nel paese dove risiedono i figli/le figlie. 
E405 - Prego determinare il membro prioritario della famiglia
▶ Rende questo formulario all'organismo che paga i Suoi assegni famigliari nel paese dove risiedono i figli/le figlie. 
P16com - Orfano abandonnato
▶ Lei riempe questo formulario. Dacci una idea dei contatti che ha ancora con il genitore che vive ancora. 
	logo: 1
	NO_ATTRIBUTAIRE: 
	AGENT_DOSSIER: 
	NO_AFFILIE: 
	Mention: 
	TextField: 
	Page_active: 
	Nombre_de_pages: 
	CHOIX_LANGUES: 
	NOM: 
	DdlbChefAgence: 
	TELEPHONE: 
	DdlbTelChefAgence: 
	FAX: 
	DdlbFaxChefAgence: 
	E_MAIL: 
	DdlbEmailChefAgence: 
	WEBSITE: 
	: 
	Expediteur: 
	DdlbAgence: 
	PREFIXE: 
	NOM_PRENOM: 
	ADRESSE: 
	LOCALITE: 
	CD_POSTAL: 
	salarie: 
	nonsalarie: 
	chargeorphelin: 
	orphelin: 
	pensionsalarie: 
	pensiononsalarie: 
	inconnu: 
	choix: 
	conjoint: 
	parent: 
	divorce: 
	cohabitant: 
	oui: 
	non: 
	CdPaysE401: 
	NumeroIdentification: 
	LieuNaissance: 
	NationalitePersonne: 
	NomAnterieurs: 
	DetailAttributaire.DtNaissancePersonne: 
	DetailAttributaire.PrenomPersonne: 
	DetailAttributaire.NomPersonne: 
	CdSexePersonne: 
	homme: 
	femme: 
	CdPostalPersonne: 
	LocalitePersonne: 
	PaysPersonne: 
	NoRuePersonne: 
	RuePersonne: 
	PrenomPersonne: 
	NomPersonne: 
	DtNaissancePersonne: 
	Lien: 
	Sexe: 
	Code128BarCode2: 
	TextField36: 
	TextField37: 
	CdLangueMm: 
	Nom: 
	Prenom: 
	DtNaissance: 
	LieuResidence: 
	Numérodassurance: 
	Nom1: 
	Prenom1: 
	DtNaissance1: 
	Lien1: 
	LieuResidence1: 
	NumeroAssurance1: 
	Nom2: 
	Prenom2: 
	DtNaissance2: 
	Lien2: 
	LieuResidence2: 
	NumeroAssurance2: 
	Nom3: 
	Prenom3: 
	DtNaissance3: 
	Lien3: 
	LieuResidence3: 
	NumeroAssurance3: 
	Nom4: 
	Prenom4: 
	DtNaissance4: 
	Lien4: 
	LieuResidence4: 
	NumeroAssurance4: 
	Nom5: 
	Prenom5: 
	DtNaissance5: 
	Lien5: 
	LieuResidence5: 
	NumeroAssurance5: 
	Nom6: 
	Prenom6: 
	DtNaissance6: 
	Lien6: 
	LieuResidence6: 
	NumeroAssurance6: 
	Nom7: 
	Prenom7: 
	DtNaissance7: 
	Lien7: 
	LieuResidence7: 
	NumeroAssurance7: 
	Nom8: 
	Prenom8: 
	DtNaissance8: 
	Lien8: 
	LieuResidence8: 
	NumeroAssurance8: 
	Nom9: 
	Prenom9: 
	DtNaissance9: 
	Lien9: 
	LieuResidence9: 
	NumeroAssurance9: 
	Nom10: 
	Prenom10: 
	DtNaissance10: 
	Lien10: 
	LieuResidence10: 
	NumeroAssurance10: 
	Nom11: 
	Prenom11: 
	DtNaissance11: 
	Lien11: 
	LieuResidence11: 
	NumeroAssurance11: 
	Nom12: 
	Prenom12: 
	DtNaissance12: 
	Lien12: 
	LieuResidence12: 
	NumeroAssurance12: 
	Nom13: 
	Prenom13: 
	DtNaissance13: 
	Lien13: 
	LieuResidence13: 
	NumeroAssurance13: 
	Nom14: 
	Prenom14: 
	DtNaissance14: 
	Lien14: 
	LieuResidence14: 
	NumeroAssurance14: 
	Nom15: 
	Prenom15: 
	DtNaissance15: 
	Lien15: 
	LieuResidence15: 
	NumeroAssurance15: 
	TextField35: 
	TextField34: 
	Cell1: 
	ListePays_1: 
	btnvis: 1
	BtnImprimer: 



