Zentrale Bezugestelle
des Landes Brandenburg
Postfach 15 60 21

03060 Cottbus

[ ] Erklérung zur Zahlung von Familienzuschlag gem. § 40 BbgBesG
(Fur die erstmalige Aufnahme der Zahlung des Familienzuschlages ist die Erklarung abzugeben.)

|:| Erklarung zur Zahlung von Familienzuschlag
(Die Erklarung wird abgegeben, weil Anderungen in den personlichen Verhaltnissen eingetreten sind, die sich auf die Zahlung/
Nichtzahlung von Familienzuschlag ggf. auswirken.)

[] Erkldrung zur Uberpriifung des Anspruchs und der Héhe des Familienzuschlages
(Die Erklarung zur Uberpriifung der Anspruchsvoraussetzungen und zur Héhe ist in regelmaRigen Absténden notwendig.)

Bitte anliegende Erlauterungen beachten! | Zutreffendes bitte ankreuzen [X] oder ausfiillen

Name, Vorname, ggf. Geburtsname Amts-/Dienstbezeichnung Sachb.-Nr./DST/Pers.-Nr.;

Anschrift Tagstber telefonisch erreichbar unter Nr.
Familienstand |:| ledig |:| verheiratet |:| eingetragene LP * |:| LP aufgehoben seit

[] geschieden [] verwitwet ~ [] dauernd getrennt lebend

*

eingetragene Lebenspartnerschaft

1. Angaben iiber den Ehegatten/eingetragenen Lebenspartner

Name, Vorname, ggf. Geburtsname

geboren am

Anschrift

Mein Ehegatte/LP ist seit dem berufstatig |:| nein |:| ja

beschaftigt bei

(Name, Anschrift der Dienststelle oder des
Arbeitgebers, der Versorgungsbehorde, Az.

(bitte keine Abkiirzungen verwenden))

Es handelt sich um eine Tétigkeit |:| nicht im 6ffentlichen Dienst

|:| im offentlichen Dienst ' bzw. bei einem dem &ffentlichen Dienst gleichstehenden
Arbeitgeber (§ 40 Abs. 3 Satz 3 BbgBesG)

als [ ] Beamter [] Angestellter

seit dem

[] vollbeschéftigt

[] teilzeitbeschaftigt Beschaftigungsumfang Stunden
[] befindet sich in Elternzeit von bis

] ohne Beziige beurlaubt  von bis
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2. Angaben zur Beriicksichtigung von Kindern

Bei erstmaliger Antragstellung ist die Kopie der Geburtsurkunde zuzufiigen.?

Name, Vorname des Kindes, Kindschaftsverhaltnis fiir das Kind wird gezahlt/beantragt
Anschrift Familienstand (z. B. leibliches Kind, Kindergeld andere
bei Auslandsaufenthalt Land angeben Geburtsdatum des Kindes Stief-, Pflege, Leistung 3
Enkelkind)
1 [ [l
2 [l [l
3 [ [
4 [ [
3. Angaben zur Kindergeldzahlung bzw. Zahlung anderer Leistung
Das Kindergeld oder eine andere Leistung fiir dieses Kind/diese Kinder erhalte/erhélt bzw. beantrage/beantragt
!(ind lebt | Kindes- | Stief- sonstige ] . ) .
0| |t o | e s | gy | Mot e e
vater vater
at| OO0 | 0O O
w2 0010 |0 O
w3 OO0 10 0O O
w4 OO0 | 0O O

4. Angaben zum Kindergeldbezieher, sofern Sie nicht selbst das Kindergeld erhalten
(sofern der Ehegatte/Lebenspartner und der Kindergeldbezieher identisch sind, ist Punkt 4 nicht auszufiillen)

zu 1

Name, Vorname, ggf. Geburtsname

geboren am

Anschrift

berufstatig

|:| nein |:| ja

vollstandige Adresse der Beschéftigungs-
dienststelle/Pensionsregelungsbehdrde/
Arbeitsstelle

seit dem:
beschattiat bei:

Handelt es sich um eine Tétigkeit im
offentlichen Dienst?

(i [] als Beamter
[] nein

[] ich weiB nicht

[] als Angestellter

Wenn ,ja“ oder ,ich weifl nicht angekreuzt wurde, dann sind die Angaben zum Beschaftigungsumfang zu machen.

Beschaftigungsumfang

seit dem:
[] vollbeschéftigt

[ teilzeitbeschaftigt Beschaftigungsumfang Stunden
|:| befindet sich in Elternzeit von bis
|:| ohne Beziige beurlaubt  von bis

der Kindergeldbezieher ist verheiratet |:| nein |:| ja seit dem:
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Zu?2

Name, Vorname, ggf. Geburtsname

geboren am

Anschrift

berufstatig

|:| nein |:| ja

vollstdndige Adresse der Beschéaftigungs-
dienststelle/Pensionsregelungsbehdrde/
Arbeitsstelle

seit dem:
beschéftigt bei:

Handelt es sich um eine Tétigkeit im
offentlichen Dienst?

[]ia [] als Angestellter
[] nein
[ ] ich weiR nicht

Wenn ,ja“ oder ,ich weil nicht* angekreuzt wurde, dann sind die Angaben zum Beschéaftigungsumfang zu machen.

[] als Beamter

Beschaftigungsumfang

seit dem:
[] vollbeschattigt

|:| teilzeitbeschaftigt Beschaftigungsumfang Stunden
[ befindet sich in Elternzeit von bis
[] ohne Beziige beurlaubt  von bis

der Kindergeldbezieher ist verheiratet |:| nein |:| ja seit dem:

zu3

Name, Vorname, ggf. Geburtsname

geboren am

Anschrift

berufstatig

[] nein [1ia

vollstandige Adresse der Beschéftigungs-
dienststelle/Pensionsregelungsbehdrde/
Arbeitsstelle

seit dem:
beschaftigt bei:

Handelt es sich um eine Té&tigkeit im
offentlichen Dienst?

[]ia [] als Angesteliter
[] nein
[] ich weiB nicht

Wenn ,ja“ oder ,ich weifl nicht angekreuzt wurde, dann sind die Angaben zum Beschaftigungsumfang zu machen.

[ ] als Beamter

Beschaftigungsumfang

seit dem:
[] vollbeschaftigt

|:| teilzeitbeschaftigt Beschaftigungsumfang Stunden
I:I befindet sich in Elternzeit von bis
|:| ohne Beziige beurlaubt  von bis

der Kindergeldbezieher ist verheiratet [] nein ] ja seit dem:
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zu4

Name, Vorname, ggf. Geburtsname

geboren am

Anschrift

berufstatig

[] nein []ia

vollstandige Adresse der Beschéftigungs-
dienststelle/Pensionsregelungsbehdrde/
Arbeitsstelle

seit dem:
beschaftigt bei:

Handelt es sich um eine Tétigkeit im
offentlichen Dienst?

[]ia
[] nein
[] ich weift nicht

Wenn ,ja“ oder ,ich weil nicht* angekreuzt wurde, dann sind die Angaben zum Beschéaftigungsumfang zu machen.

[]als Beamter [] als Angestellter

Beschaftigungsumfang

seit dem:
[ vollbeschaftigt

|:| teilzeitbeschaftigt Beschaftigungsumfang Stunden
|:| befindet sich in Elternzeit von bis
I:I ohne Beziige beurlaubt  von bis

der Kindergeldbezieher ist verheiratet [] nein ija seit dem:

5.

Angaben zum anderen leiblichen Elternteil
(sofern der Ehegatte/Lebenspartner oder der Kindergeldbezieher und der andere leibliche Elternteil identisch sind, ist Punkt 5 nicht

auszufillen)

zu 1

Name
Vorname
Geburtsdatum

Anschrift

berufstatig

[] nein [ia

vollstandige Adresse der Beschéftigungs-
dienststelle/Pensionsregelungsbehdrde/
Arbeitsstelle

seit dem:
beschaftigt bei:

Handelt es sich um eine Tatigkeit im
offentlichen Dienst?

[1ia
[] nein
] ich weil nicht

Wenn ,ja“ oder ,ich weil nicht* angekreuzt wurde, dann sind die Angaben zum Beschéaftigungsumfang zu machen.

[] als Beamter [] als Angestellter

Beschaftigungsumfang

seit dem:
[] vollbeschaftigt

|:| teilzeitbeschaftigt Beschaftigungsumfang Stunden
|:| befindet sich in Elternzeit von bis
[] ohne Beziige beurlaubt  von bis

der andere leibliche Elternteil ist verheiratet | [_] nein [ia seit dem:
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zZu?2

Name
Vorname
Geburtsdatum

Anschrift

berufstatig

[] nein [ija

vollstdndige Adresse der Beschéaftigungs-
dienststelle/Pensionsregelungsbehdrde/
Arbeitsstelle

seit dem:
beschéftigt bei:

Handelt es sich um eine Té&tigkeit im
offentlichen Dienst?

[1ia [] als Angesteliter
[] nein
[] ich weif nicht

Wenn ,ja“ oder ,ich weifl nicht* angekreuzt wurde, dann sind die Angaben zum Beschaftigungsumfang zu machen.

[] als Beamter

Beschaftigungsumfang

seit dem:
[] vollbeschaftigt

[] teilzeitbeschaftigt Beschaftigungsumfang Stunden
|:| befindet sich in Elternzeit von bis
|:| ohne Bezlige beurlaubt  von bis

der andere leibliche Elternteil ist verheiratet | [_] nein []ia seit dem:

zu3 |Name

Vorname

Geburtsdatum

Anschrift

berufstétig [] nein [lja

vollstandige Adresse der Beschaftigungs- seit dem:

dienststelle/Pensionsregelungsbehdrde/ beschéftigt bei:

Arbeitsstelle

Handelt es sich um eine Tatigkeit im |:| ja |:| als Beamter |:| als Angestellter

offentlichen Dienst?

[] nein
[] ich weiB nicht

Wenn ,ja“ oder ,ich weifl nicht* angekreuzt wurde, dann sind die Angaben zum Beschaftigungsumfang zu machen.

Beschaftigungsumfang

seit dem:
[] vollbeschattigt

|:| teilzeitbeschaftigt Beschaftigungsumfang Stunden
|:| befindet sich in Elternzeit von bis
|:| ohne Beziige beurlaubt  von bis

der andere leibliche Elternteil ist verheiratet I:I nein |:| ja seit dem:
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zu4

Name
Vorname
Geburtsdatum

Anschrift

[] nein [ia

berufstatig

seit dem:
beschéftigt bei:

vollstdndige Adresse der Beschéaftigungs-
dienststelle/Pensionsregelungsbehdrde/
Arbeitsstelle

Handelt es sich um eine Té&tigkeit im
offentlichen Dienst?

[]a
[] nein
[] ich weiB nicht

Wenn ,ja“ oder ,ich weifl nicht* angekreuzt wurde, dann sind die Angaben zum Beschaftigungsumfang zu machen.

[] als Beamter [] als Angestellter

seit dem:
[] vollbeschéftigt

Beschaftigungsumfang

[] teilzeitbeschaftigt Beschaftigungsumfang Stunden
|:| befindet sich in Elternzeit von bis
|:| ohne Beziige beurlaubt  von bis

der andere leibliche Elternteil ist verheiratet | [_] nein i seit dem:

Vorname des Ehegatten
Geburtsdatum des Ehegatten

6. Angaben zum Ehegatten des Kindergeldbeziehers bzw. zum Ehegatten des anderen leiblichen Elternteils,
sofern das Kind im Haushalt des anderen Elternteils lebt
(sind der Ehegatte/Lebenspartner und der andere leibliche Elternteil oder der Ehegatte/Lebenspartner des anderen leiblichen Elternteils mit
dem Kindergeldbezieher identisch, ist Punkt 6 nicht auszufiillen)
zu1 | Name des Ehegatten
Vorname des Ehegatten
Geburtsdatum des Ehegatten
berufstitig (Ehegatte) [] nein [ia
vollstandige Adresse der Beschéftigungs- seit dem:
dienststelle/Pensionsregelungsbehérde/ beschaftigt bei:
Arbeitsstelle
Handelt es sich um eine Tétigkeit im [Tia [] als Beamter [] als Angestellter
offentlichen Dienst? [] nein
[[] ich weiR nicht
der Ehegatte des anderen Elternteils . .
beantragt/erhalt Familienzuschlag D Ja D nem
zu2 | Name des Ehegatten

berufstatig (Ehegatte) [ nein [Tia

vollstandige Adresse der Beschéftigungs- seit dem:

dienststelle/Pensionsregelungsbehdrde/ beschéftigt ber:

Arbeitsstelle

Handelt es sich um eine Tatigkeit im |:| ja |:| als Beamter |:| als Angestellter

offentlichen Dienst?

|:| nein
[] ich weiR nicht

der Ehegatte des anderen Elternteils
beantragt/erhalt Familienzuschlag

[]ia [] nein
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zu3

Name des Ehegatten
Vorname des Ehegatten
Geburtsdatum des Ehegatten

berufstatig (Ehegatte)

[] nein [ia

vollstandige Adresse der Beschéftigungs-
dienststelle/Pensionsregelungsbehdrde/
Arbeitsstelle

seit dem:
beschaftigt bei:

Handelt es sich um eine Té&tigkeit im
offentlichen Dienst?

[ia []als Beamter
[] nein

[ ich weiR nicht

[]als Angestellter

der Ehegatte des anderen Elternteils
beantragt/erhalt Familienzuschlag

[ia [] nein

zué

Name des Ehegatten
Vorname des Ehegatten
Geburtsdatum des Ehegatten

berufstatig (Ehegatte)

[] nein [ia

vollstandige Adresse der Beschéaftigungs-
dienststelle/Pensionsregelungsbehdrde/
Arbeitsstelle

seit dem:
beschéftigt bei:

Handelt es sich um eine Té&tigkeit im
offentlichen Dienst?

[]ia [ ] als Beamter
[] nein
[] ich weiB nicht

[] als Angesteliter

der Ehegatte des anderen Elternteils
beantragt/erhalt Familienzuschlag

[1ia [] nein

Zusétzliche Bemerkungen:

Erlauterungen zu datenschutzrechtlichen Bestimmungen
1. Die Beziigestellen des offentlichen Dienstes und die Familienkassen dirfen gemaR § 40 Abs. 5 BbgBesG die erforderlichen
personenbezogenen Daten erheben und untereinander austauschen.
2. Dies qilt entsprechend fir den Austausch von Daten anderer Personen. Soweit zur Durchfilhrung dieser Vorschrift die Erhebung
personenbezogener Daten der Kinder oder anderer Personen erforderlich ist, diirfen diese bei den berechtigten Beamten, Richtern erhoben
werden.

Vergessen Sie bitte lhre Unterschrift nicht!

Bestatigungs- und Verpflichtungserklarung

Ich versichere, dass die vorstehenden Angaben vollsténdig und richtig sind. Ich weiR, dass ich verpflichtet bin, der Zentralen Beziigestelle
- Dezernat Besoldung - jede in den vorstehend dargelegten Verhiltnissen kiinftig eintretende Anderung unverziiglich anzuzeigen und zu
belegen, und dass ich alle Beziige, die ich infolge unterlassener, verspateter oder fehlerhafter Mitteilung zuviel erhalten habe,
zuriickzahlen muss.’

Datenschutzhinweis:
Die mit diesem Fragebogen zu erhebenden personenbezogenen Daten werden unter Beachtung der Datenschutz-Grundverordnung (DSGVO)
sowie des Brandenburgischen Datenschutzgesetzes (BbgDSG), insbesondere des § 26 BbgDSG verarbeitet. lhre Angaben sind erforderlich, um
Ihre Beziige in richtiger Hohe berechnen und zahlen zu kénnen.
Beachten Sie bitte auch die Informationen zu den datenschutzrechtlichen Vorgaben der Artikel 13 und 14 der DSGVO auf der Internetseite der
Zentralen Bezligestelle des Landes Brandenburg unter zbb.brandenburg.de in der Rubrik Service/Erklarung zum Datenschutz.

Datum

Unterschrift

Handschriftliche Unterschrift erforderlich!

Beachten Sie bitte die Informationen zum Familienzuschlag im Internet der ZBB (Merkblatter Besoldung) und die Erlauterungen auf
der Riickseite!

Drucken

Alle Eintragungen I6schen




Erlauterungen zu den FuBnoten

Dieser Vordruck dient zur Priifung lhres Anspruchs auf Familienzuschlag. Bitte filllen Sie den Vordruck sorgféltig aus. Wenn Sie die geforderten
Angaben aus Unkenntnis der Sachlage nicht machen kénnen, vermerken Sie dies bitte unter Angabe der Griinde bei ,Zusétzliche Bemerkungen®.

Fur Ruckfragen steht Ihnen Ihre Bezligestelle zur Verfugung.

Zu1

Der offentliche Dienst umfasst neben Bund, Landern, Gemeinden, Landkreisen, sonstigen Kérperschaften, Anstalten und Stiftungen des
offentlichen Rechts auch die Tétigkeit bei organisatorisch selbsténdigen kirchlichen Einrichtungen (z. B. kirchlichen Schulen, Hochschulen,
Krankenh&usern, Kindergérten, Altenheimen) und die Tatigkeit bei sonstigen Arbeitgebern, wenn diese familienbezogene Bestandteile der
Vergiitung entsprechend den Regelungen des 6ffentlichen Dienstes gewahren und die &ffentliche Hand finanziell an ihnen beteiligt ist. Dem
offentlichen Dienst gleichgestellt ist die Téatigkeit im Dienst einer zwischenstaatlichen oder Uberstaatlichen Einrichtung, an der die 6ffentliche
Hand beteiligt ist.

Zu?2
Eine Kopie der Geburtsurkunde ist erforderlich.

Zu3l

Andere Leistungen des Kindergeldes sind:

- Kinderzulagen aus der gesetzlichen Unfallversicherung oder Kinderzuschiisse aus den gesetzlichen Rentenversicherungen.

- Leistungen fiir Kinder, die im Ausland gewahrt werden und dem Kindergeld oder den vorstehend genannten Leistungen vergleichbar sind.
- Leistungen fiir Kinder, die von einer zwischen- oder (iberstaatlichen Einrichtung gewahrt werden und dem Kindergeld vergleichbar sind.

Zud
Sonstige Personen konnen z. B. Pflegeeltern, GroReltern sein.

Zub
In diesen Fallen ist eine Berufung auf den Wegfall der Bereicherung ausgeschlossen.

Hinweise zu Kindern
1. Bei Kindern Uber 18 Jahren, fiir die Familienzuschlag gewahrt wird oder die als sogenannte Zahlkinder berlcksichtigt werden, sind alle
Anderungen der Verhiltnisse, die auf die Beriicksichtigung der Kinder Einfluss haben kdnnen, unverziiglich der Zentralen Beziigestelle
mitzuteilen. Dies ist z. B. der Fall, wenn ein Kind
e eine Ausbildung beginnt, abschlieRt, abbricht oder unterbricht.
e zum freiwilligen Wehrdienst einberufen wird oder sich als Soldat auf Zeit verpflichtet.
2. Fir Stiefkinder, die bei der Zahlung des Familienzuschlages beriicksichtigt werden, ist der Auszug des Stiefkindes mit seinem leiblichen
Elternteil aus dem gemeinsamen Haushalt unverziglich mitzuteilen.
3. Bei einem Berechtigtenwechsel ist zu informieren.

AuRerdem ist Folgendes zu beachten:
Der Familienzuschlag wird unter dem Vorbehalt der Riickforderung gewahrt, bis ggf. der Kindergeldanspruch fiir das Kind endgiiltig feststeht. Auf
lhre Pflicht, alle Anderungen, die auf die Zahlung des Familienzuschlags Auswirkungen haben, wird hingewiesen, diese unverziglich anzuzeigen.
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