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FORMULIER FM3 
 

Aanvraagformulier tot het bekomen van een tussenkomst in de kosten voor opvang van kinderen tot 3 jaar. 
In te vullen door de arbeid(st)er werkzaam in de metaalsector (PC111) 

________________________________________________________________________________________________________________________________________________________ 
 

AANVRAGER:  Rijksregisternummer …………………-………..-……. 

 Aanspreking ☐ Dhr. ☐ Mevr. 

 Naam en voornaam …………………….…………………………..………………………... 
 Volledig adres …………………….………………………..…………….……............. 
  …………………….…………………………..……………….............. 

 Taal ☐ Nederlands ☐ Frans ☐ Duits 

 Geboortedatum ……/……/……… 
 E-mail …………………….…………………………..………………............. 
 Telefoonnummer …………………….………………………………..…………............. 

 Gesyndikeerd(1) ☐ Ja ☐ Neen 

 Grensarbeid(st)er ☐ Ja ☐ Neen 

 Aanvraag gebeurt door 

 ☐  Schuldenaar vermeld op het fiscaal attest 

  Bankrekening BE ………-……………-……………-………… 

 ☐  Partner van de schuldenaar vermeld op het fiscaal attest 

  Bankrekening BE ………-……………-……………-………… 
 

Tewerkgesteld bij de onderneming: 
WERKGEVER: Naam of Handelsnaam …………………….…………………………..…………………….…... 
 Volledig adres  …………………….…………………………..……………….............. 
  …………………….………………………………..………….............. 
 R.S.Z. nummer  ………..-………………………-……. 
 Ondernemingsnummer ……………-…………..-………… 

(Gelieve het volledige RSZnummer, ondernemingsnummer en de juiste benaming van het bedrijf aan de werkgever te vragen) 
 

Vraagt een tussenkomst voor kosten gemaakt voor het kind: 
KIND 1: Naam en voornaam …………………….…………………………..………………............... 
 Geboortedatum ……/……/……… 
 Rijksregisternummer …………………-………..-……. 
 Volledig adres(2)  …………………….…………………………..………………............... 
  …………………….………………………………..…………............... 
 Verwantschap t.o.v. het kind …………………………………………………………………………… 
 

KIND 2: Naam en voornaam …………………….…………………………..………………............... 
 Geboortedatum ……/……/……… 
 Rijksregisternummer …………………-………..-……. 
 Volledig adres(2)  …………………….…………………………..………………............... 
  …………………….………………………………..…………............... 
 Verwantschap t.o.v. het kind …………………………………………………………………………… 
 

KIND 3: Naam en voornaam …………………….…………………………..………………............... 
 Geboortedatum ……/……/……… 
 Rijksregisternummer …………………-………..-……. 
 Volledig adres(2)  …………………….…………………………..……………….............. 
  …………………….………………………………..………….............. 
 Verwantschap t.o.v. het kind …………………………………………………………………………… 
 

_______________________________________________________________________________________________________________ 
(1) Indien u hier “Ja” antwoordt bezorg deze aanvraag dan aan uw vakbond; indien “Neen”, bezorg het dan aan de Dienst Rechten van het FBZMN. 

(2) Dit adres moet enkel ingevuld worden indien het afwijkt van het adres van de aanvrager      z.o.z 
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Opgelet! 
 Opdat de aanvraag geldig zou zijn, moet volgend bewijsstuk toegevoegd worden: 

Fiscaal attest – per kind - ingevuld door  
o ofwel Kind en Gezin, ONE of Regering van de Duitstalige gemeenschap;  
o ofwel de lokale openbare besturen of openbare besturen van de gemeenschappen of de gewesten;  
o ofwel de buitenlandse openbare instelling gevestigd in een andere lidstaat van de Europese Economische Ruimte;  
o ofwel de school gevestigd in de Europese Economische Ruimte of de inrichtende macht van de school gevestigd in 

de Europese Economische Ruimte waaraan instellingen of opvangvoorzieningen zijn verbonden. 
 
 

☐ Ondergetekende verklaart op zijn/haar eer dat de bovenvermelde gegevens juist zijn en voegt hierbij het vereiste 
bewijsstuk toe waaruit de effectief gemaakte kosten voor kinderopvang blijken. 

 

☐ Ondergetekende verklaart op zijn/haar eer bijgedragen te hebben in de kosten van de kinderopvang. 

 
 
Eventuele foute gegevens kunnen aanleiding geven tot terugvordering van de reeds toegekende tussenkomst. 
 
 
 

Echt en volledig, Datum  ……/……/……… 
 
 
 

(Eigenhandig schrijven: Gelezen en goedgekeurd) 
 
 
 
 
 
 
 

…………………………………………………………… 
 

Handtekening aanvrager 

 
 
 
 
 
 

Gelieve dit formulier te bezorgen aan uw uitbetalingsinstelling (vakbond) indien u gesyndikeerd bent 
Of 
Terug te sturen naar het Nationaal Secretariaat van het Fonds voor Bestaanszekerheid Metaal, indien u niet bij een 
vakbond bent aangesloten 
Dit ten laatste 24 maanden na datum van het fiscaal attest. 

 
 
 
 
 
 
Aanvullingen: 
 GDPR: Door deze aanvraag in te vullen geeft u aan het FBZMN de toestemming om de gegevens van uw kinderen te 

bewaren in functie van de tussenkomst in de kosten voor kinderopvang.  Deze gegevens zullen door het FBZMN niet voor 
een ander doel gebruikt worden. 

 Let op: bij onvolledige aanvraagformulieren wordt voorrang gegeven aan andere volledig aangevulde dossiers en kan de 
uitbetaling van uw premie nodeloze vertragingen oplopen. 


