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Aktenzeichen

Lebensbestétigung
Sehr geehrte Frau! Sehr geehrter Herr!

Wéhrend Ihres Auslandsaufenthaltes kbnnen wir die Pension nur dann anweisen, wenn Sie einmal jéhrlich eine
gliltige Lebensbestétigung einsenden. Dafiir verwenden Sie bitte die Riickseite dieses Schreibens. Bitte schicken
Sie das Schreiben ausgefiillt, persénlich unterschrieben, amtlich beglaubigt, entweder im Original per
Post ODER per E-Mail in einfacher Ausfertigung an uns zurtick.

Zur Vermeidung von zusétzlichem Aufwand ersuchen wir die Lebensbestétigung nur einmal zu retournieren
und somit von Mehrfachsendungen (per Post und E-Mail) abzusehen.

Folgende Stellen beglaubigen Ihre Unterschrift auf der Lebensbestatigung:

amtliche Dienststelle (zB Sozialversicherungstrédger, Gemeindeamt, Bezirksverwaltung, Polizei, Gericht), Notar,
Osterreichische Vertretungsbehérde (zB Botschaft, Konsulat).

Eine Beglaubigung durch Bank, Arzt, Apotheke oder private Heime diirfen wir nicht anerkennen. Eine Melde-
bestétigung qilt nicht als Lebensbestétigung.

Wenn das vollsténdig ausgefiillte Formular nicht unverziiglich bei uns einlangt, kbnnen wir die Pension nicht
auszahlen. Dariiber hinaus machen wir darauf aufmerksam, dass die Pensionen, die innerhalb eines Jahres
seit ihrer Félligkeit nicht behoben werden, verfallen.

Sie sind verpflichtet, die Aufnahme einer Erwerbstétigkeit binnen sieben Tagen zu melden. Ebenso miissen
Sie jede Anderung der Familienverhéltnisse und der Adresse binnen zwei Wochen bekannt geben. Wenn eine
Leistung aufgrund fehlender, unvollstdndiger oder unrichtiger Angaben zuerkannt bzw. weiterhin ausgezahlt
wird, miissen Sie diese zuriickzahlen.

Hochachtungsvoll
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Certificado de vida
Exma. Senhora! Exmo. Senhor!

Durante a sua estadia no estrangeiro s6 podemos pagar a sua penséo se enviar um Certificado de Fé de Vida
valido uma vez por ano. Por favor, utilize o verso desta carta para este fim. Por favor, envie-nos um s6é exemplar
desta a carta completa, assinada pessoalmente, certificada oficialmente: OU o original por correio, OU uma
versdo digitalizada por e-mail.

A fim de evitar trabalho adicional, pedimos-lhe que nos envie o Certificado de Fé de Vida apenas uma vez e
que se abstenha de o enviar mais de uma vez (por correio e e-mail).

As seguintes entidades podem autenticar a sua assinatura no certificado de vida:

servigo oficial (p. ex. organismo de seguranga social, cdmara municipal, administragédo regional, policia, tribunal),
notéario, autoridades de representacao da Austria no estrangeiro (p. ex. Embaixada, Consulado).

Nao podemos aceitar autenticagbes efetuadas por bancos, médicos, farmacias ou lares privados. Um certifi-
cado de registo ndo serve como prova de vida.

Se ndo recebermos a tempo o formulario completamente preenchido ndo podemos proceder ao pagamento
da penséo. Além disso, chamamos a ateng¢do para o facto de que as pensées que ndo forem cobradas caducardo
dentro de um ano a partir do seu vencimento.

No caso de aceitar uma atividade laboral é obrigado a comunica-lo dentro de sete dias. Do mesmo modo tera
que comunicar qualquer modificacdo nos relacionamentos familiares e no endereco dentro de duas semanas.
Se um beneficio for atribuido ou continuar a ser pago com base na falta de informagéao ou informagbes incom-
pletas ou falsas tera que devolvé-lo.

Com os melhores cumprimentos
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LEBENSBESTATIGUNG
CERTIFICADO DE VIDA

Auszufiillen von der Pensionsbezieherin / dem Pensionsbezieher
A preencher pela beneficiaria / pelo beneficiario

Frau / Herr geboren am

Sra./ Sr. nascido a

wohnhaft Personenstand

FESIAEN I e Estado civil ..o

Personliche Unterschrift Pensionsbezieher / Pensionsbezieherin
Assinatura pessoal do beneficiario / da beneficiaria

Auszufiillen von der beglaubigenden Stelle

A preencher pela autoridade autentificante

Amtliche Dienststellen (z.B. Sozialversicherungstrager, Gemeindeamt, Bezirksverwaltung, Polizei, Gericht),
Botschaft, Konsulat, Notar

Servigos oficiais (p. ex. organismo de seguranga social, cAmara municipal, administragdo regional, policia,
tribunal), embaixada, consulado, notario

Die Pensionsbezieherin / der Pensionsbezieher hat heute persdnlich vorgesprochen und ihre / seine
Existenz und Identitdt nachgewiesen
A beneficiaria / o beneficiario compareceu hoje pessoalmente e comprovou a sua existéncia e identidade

mit Dokument (Lichtbildausweis)
através do documento (Com fot0) ... ... o

Leben und Aufenthalt werden hiermit bestatigt.
Pelo presente confirmam-se vida e residéncia.

Ort, Datum Stempel und Unterschrift von der beglaubigenden Stelle
Local, data Carimbo e assinatura da autoridade autentificante

ERKLARUNG~UBER DIE ERWERBS- UND EINKOMMENSVERHALTNISSE
DECLARACAO SOBRE RELACOES DE TRABALHO E RENDIMENTOS

Ich erklare wahrheitsgemaR, dass ich in der Zeit von bis
Declaro conforme a verdade que no periodo de -

[]*) nicht erwerbstatig war
ndo exerci qualquer atividade remunerada

*) in einem Dienstverhaltnis mit einem monatlichen Bruttoentgelt von stand
estive inserido/a numa relagéo laboral com um salario bruto mensalde .............ccccoo,
Dienstgeberbestatigung liegt bei / Em anexo a confirmagéo do empregador

|:|*) selbstandig erwerbstatig war, mit Einkinften von monatlich
trabalhei por conta propria com rendimentos mensais de ...

Ich nehme zur Kenntnis, dass Uberbeziige, die durch unwahre Angaben oder Verschweigen maRgeblicher
Tatsachen entstehen, rickzuerstatten sind.

Tomei nota do facto de que beneficios que surjam com base em informacgoes falsas ou através de ocultagao
de factos relevantes terdo que ser devolvidos.

Ort Datum Unterschrift Pensionsbezieherin / Pensionsbezieher
Local Data Assinatura da beneficiaria / do beneficiario

*) Zutreffendes bitte ankreuzen / Assinale com um x conforme aplicavel =!
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