351000

BKK -

FABER-CASTELL & PARTNER

Formularservice

Bitte zuriick an:

BKK Faber-Castell & Partner Telefon

Formularservice 09921 9602-0

Bahnhofstralte 45 Telefax

94209 Regen 09921 9602-19
E-Mail

regen@bkk-faber-castell.de

Den Antrag auf Krankengeld bei Erkrankung eines Kindes
finden Nutzer unseres Download-Centers auf den Folgeseiten.

Bitte gehen Sie wie folgt vor:

Fillen Sie den Antrag an lhrem PC aus.

Drucken Sie das Formular.

Unterschreiben Sie den gewtlinschten Antrag.

Sofern uns die Bescheinigung des Arztes noch nicht vorliegt, fugen Sie diese bitte bei.
Senden Sie den Antrag an die oben angegebene Adresse.

aobrwonN=

lhre BKK Faber-Castell & Partner



351000

Versicherter:

Name Vorname

Versichertennummer

Antrag auf Krankengeld bei Erkrankung eines Kindes

In meinem Haushalt leben auf3er mir noch folgende Personen:

Name, Vorname, Geburtsdatum Kann die Betreuung, Beaufsichtigung oder

Pflege nicht Gbernehmen, weil:

Wahrend welcher Zeit missen/mussten Sie der Arbeit wegen | Meine Arbeit muss/musste ich deshalb einstellen:

der Beaufsichtigung, Betreuung oder Pflege lhres Kindes ein-

P
stellen? vom | | b | |- |
vom ‘ ‘ bis ‘ ‘ = ‘ ‘
vom ‘ ‘ bis ‘ ‘ = ‘ ‘

Arbeitstage

Arbeitstage

Arbeitstage

Haben Sie in diesem Kalenderjahr bereits fir das erkrankte Kind Krankengeld in Anspruch genommen?

[ Nein ] Ja, fir |:| Tage

Ich bin seit dem ‘ bei meinem derzeitigen Arbeitgeber beschaftigt.

Das Krankengeld soll auf folgende Bankverbindung Gberwiesen werden:

Kontonummer: ‘ ‘ Bankleitzahl:

|
Name der Bank: ‘ ‘
Datum Unterschrift

Datenschutzhinweis: Die Erhebung von Daten zum Zwecke der Erfiillung von Aufgaben (§ 284 SGB V) beruht auf Art. 5, 6 DSGVO,

§ 60 SGB |, § 206 SGB V
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