‘ Financnej sprave Zaznam o prijati |

Vyplrite, prosim, VELKYMI PISMENAMI a iba Ciernou alebo modrou farbou. Udaje o Ciastkach v eurdch a eurocentoch (zarovnané k
pravému okraju). Hrubo oramované poli¢éka musite vypinit' v kaZdom pripade.
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10-miestne dislo socialneho poistenia podla e-card Datum narodenia (ak nie je k dispozicii Cislo socialneho
(elektronicka karta zdravotného poistenia) 1) poistenia, v kaZdom pripade vypinit)

RODNE PRIEZVISKO ALEBO PRIEZVISKO

MENO TITUL &

Ziadost' o priplatok pre viacdetné rodiny na zéklad&'ﬂmee
z roku 2020 Y

Vyhlasenie o ochrane tdajov na bmf.gv.at/datenschutz
alebo na papieri na vsetkych financnych a colnych tradoch

Pred vyplnenim si precitajte upozornenia na strane 2! Co sa prosim, oznacte krizikom!
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1) Tu zadajte celé 10 miestne &slo poistenia pridelené rakiskou socidlnou poistovriou.

2) Manzelka/manZzel, druzka/druh a partnerka/partner z registrovaného partnerstva sa dalej jednotne oznacuji ako ,partnerka/partner".

3) Iba ak sa miesto stucasného bydliska nenachadza v Rakusku, zadajte statnu pozndvaciu znacku motorovych vozidiel prislusnej
krajiny.
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‘ 4. Bankové spojenie (Osobitna Ziadost' o vratenie platby nie je potrebnd, vyplatenie je realizované zésadne Uradnou cestou, |
pokial’ nepretrvava nedoplatok odvodov)

4.1 IBAN (vyplrite iba vtedy, pokial ste svojej financnej spréve este ZIADNE bankové tdaje neoznamili, alebo sa tieto (daje zmenili) E
& ™
4.2 BIC [vyplrite iba vtedy, ked IBAN nezacina s Oznamenie: Kody (IBAN, BIC) najdete na svojom vypise z uctu
AT a banka prijemcu sa neziucastnuje na a na svojej platobnej karte.
Jjednotnom eurépskom platobnom styku
(SEPA)]

Ziadam o vyplatenie v hotovosti (venujte pozornost’
nasledovnému: periazné Ciastky si mozno na poste
|:| nechat vyplatit iba osobne)

5. Prijmy v kalendarnom roku 2020

5.1 [] Nemala/nemal som Ziadne zdanitelné prijmy. o

5.2 [] Mala/mal som zdanitelné prijmy; predpis dani tychto prijmov (formuldr L 1, resp. formular E 1) sa neuskuto¢ni.

5.3 [] V mojich prijmoch st (taktieZ) obsiahnuté prijmy z polnohospodarstva a lesného
hospodarstva. Jednotkova hodnota samostatne obhospodarovanych ploch Ciniveur:

6. Priplatok pre viacdetné rodiny

[] zarok 2021 si narokujem priplatok pre viacdetné rodiny, pretoze za rok 2020 boli minimalne ¢i
na minimalne 3 deti a prijem domacnosti neprekrocil 55 000 eur. ‘&
Pokial ste viac ako 6 mesiacov Zili v manZelstve, suZiti alebo v registrovanom partnerstve, m
55 000 eur zohladnit aj prijem (manZelky) partnerky/(manzela) partnera.

7. Prehlasenie o zrieknuti partnerky/partnera Ae
7.1 [] zriekam sa priplatku pre viacdetné rodiny v prospech osoby podavajlicej iiadoQ o
Podpis osoby, ktora sa zrieka P \0
[J
Datum 0 < \
W A
\J

Viyhlasujem, Ze som Udaje vyplnil/vyplnila podla najlepsieho a sv spravne a uplne. Som si vedomy/-a, Ze nespravne alebo
neuplné Udaje su trestne stihatelné. \

Zastupca pre danové zalezitosti (meno a priezvisko & dresa,
telefénne Cislo) o ‘0

x‘}ao

Oznamenia

O priplatok pre viacdetné ro ﬁotrebl& azdy kalendarny rok zasadne Ziadat’ cestou predpisu dani (zamestnanca) (formular L 1, resp.
formular E 1). Pokial sa preﬁi I'a neuskutocni rocné danové vyrovnanie (zamestnanca) alebo nahrada odpocitatel'nej Ciastky samozivitel'a alebo
osamelého rodica v predpise‘dani mé

Datum a podpis Ziadatel'ky/Ziadatel'a

i priplatok pre viacdetné rodiny poZiadat’ prostrednictvom tohto formulara.

Priplatok pre viacd iny prisldcha,
e pokial ste g olocne s druhym rodic¢om spolo¢ne v roku 2020 poberala/poberal na minimaline tri deti rodinné pridavky a

e a (rodinny, nepresiahol Cistku vo vyske 55 000 eur.

Priplato@acdetn 5

Prﬂo t (rodi prijmu vo vyske 55 000 eur je potrebné zohl'adnit’ zdanitelny prijem. Pri prijmoch zo zavislej Cinnosti je potrebné zniZit
Ciastkwv iden m Cisle 245 vyplatnej pasky o danovo Gcinné vydavky na ziskanie, zabezpecenie a udrZanie prijmov, mimoriadne vydavky a
mimoriadne naklady, ktoré sa maju zohl'adnit’ pri vymerani dane zamestnancov/zamestnankyn.

O priplatok pre viacdetné rodiny méze zésadne Ziadat' iba samotnd poberatelka rodinnych pridavkov/samotny poberatel’ rodinnych pridavkov.
Poberatel'ka rodinnych pridavkov/poberatel’ rodinnych pridavkov sa moze zriect’ priplatku pre viacdetné rodiny v prospech partnerky/partnera, pre
ktoru/ktorého sa uskutocni predpis dani (zamestnanca).

Ak na deti nachadzajlice sa v spolo¢nej domacnosti poberaju rodinné pridavky obaja rodicia, méZe jeden z rodiCov poZiadat o priplatok pre viacdetné
rodiny, pokial’ k tomu druhy rodi¢ udeli svoj stihlas pisomnym zrieknutim sa.
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