Para preencher o documento, descarregue-o primeiro e Pedido de indemni zZag ao
guarde-o localmente como PDF. Em seguida, abra-o do trabalhador 2024

com um leitor de PDF - pode entdo utilizar todas as
fungdes.

para aev@soka-bau.de ou pelo correio para:

Nr. da entidade patronal Caodigo do estado

SOKA-BAU
Urlaubs- und Lohnausgleichskasse
der Bauwirtschaft

Bereich Arbeitnenhmer- (1) Namero do trabalhador
Entsendeverfahren (AEV)

65179 Wiesbaden Dia Més Ano
GERMANY

(2) Data de nascimento

(3) Apelido(s) do trabalhador

(4) Nome(s) proprio(s) do trabalhador

Endereco no pais de origem

(5) Rua (6) N° da porta

Suplemento de enderego1 Suplemento de enderego2

(7) Cédigo Postal (8) Localidade (9) Pais

(9a) E-Mail

Eu requero (Marcar os campos correspondentes)

Indemnizacdo 2023, 2024 (Retencdo de IRS e Seguranca Social)

(10)
porque: ja ndo trabalho em obras na Alemanha ha 3 meses e de momento n&o estou desempregado
ou: mudei para uma relagdo de empregado ou de formagéo
(Eu junto uma cépia do meu contrato como empregado ou como formando.)
Indemnizacdo por férias caducadas 2022 (Retencdo de IRS)
11)

O pagamento deve ser transferido para a seguinte conta bancaria:

(12) IBAN - Campo obrigatério

(13) BIC / SWIFT-CODE - Campo obrigatério
(14) Nome do banco - Campo obrigatério

(15) Nome do titular de conta - Campo obrigatério

X X

Data Assinatura do trabalhador N° de telefone em caso de duvidas

AEA_PT


https://www.soka-bau.de/sig-pt
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