A A\/ FONDS DE SECURITE D’EXISTENCE
= \)\ DES FABRICATIONS METALLIQUES

FONDS SOCIAL POUR LES EMPLOYES DU METAL

FORMULAIRE FM58

Formulaire de demande pour I’obtention d’une indemnité complémentaire dans le cadre du crédit-temps fin de carriere.
A compléter par le travailleur actif dans le secteur du métal (CP111 / CP209)

Si la demande concerne un ouvrier syndiqué, ce formulaire et les documents requis doivent étre remis a I’organisme
de paiement (syndicat).

Si lademande concerne un employé ou un ouvrier non syndiqué, ce formulaire doit étre envoyé au Secrétariat National
du Fonds de Sécurité d’Existence des Fabrications Métalliques.

DEMANDEUR : Numéro de registre national ~ ...........ooeeeee. e e
Statut O Ouvrier/ére O Employé(e)
Titre O M. O Mme

NOM B PrENOM e
AIESSE COMPI e s
Langue O Néerlandais O Francais O Allemand
Date de naissance ... [...... [

AdreSSE B-Mall e e
NUMEIO e tIEPNONE e

DB AN e —————
Type de fin de carriére O Mi-temps O 1/5e

Date de début fin de carriere ... lo..... [ocoiiinis

Situation familiale O Cohabitant(e)

O Isolé(e)
O Isolé(e) avec enfants a charge
Occupé dans l'entreprise :
EMPLOYEUR : Nom ou déNomINAtioN COMMEICIAIE..........ie e e
ArESSE COMPIOTE e e e

NuméroONSS ... s s

Numéro d’entreprise ...l e EE
(Merci de demander a I'employeur le numéro ONSS complet, le numéro d’entreprise et la dénomination exacte de I'entreprise)
Attention !
Pour que la demande soit valable, il convient de joindre les justificatifs suivants :
e copie du formulaire C62 de 'ONEm ;
e fiche de salaire du premier mois complet aprés le début du crédit-temps-fin de carriére.

Si les données ci-dessus changent ou si le régime de crédit-temps fin de carriere change ou est interrompu prématurément,
vous devez en informer le FSEFM/FSEM immédiatement. Toutes les indemnités indiment payées seront réclamées par le
FSEFM/FSEM.

[0 Je déclare sur I'honneur que les informations ci-dessus sont correctes et je joins les justificatifs requis.

0 Mon employeur me verse également une indemnité complémentaire de crédit-temps-fin de carriére ? Oui, brute :
.............. EUR/ Non

Sincére et complet, Date ...... [oo.... [ooiinii..
(Mention manuscrite : Lu et approuvé)

Signature du demandeur

L’ayant droit et I'organisme de paiement sont priés de vérifier 'exactitude des données et, le cas échéant, de les faire modifier. Les données personnelles que vous
communiquez via ce formulaire sont traitées par le Fonds de Sécurité d’Existence des Fabrications Métalliques (FSEFM)/Fonds Social pour les Employés du Métal
(FSEM). Elles sont traitées conformément aux dispositions du Reglement Général sur la Protection des Données (RGPD) du 27 avril 2016. Le FSEFM/FSEM traite
les données personnelles uniqguement dans l'objectif pour lequel elles ont été collectées. Vous disposez d’'un droit de consultation de vos propres données
personnelles. Vous pouvez les demander, les consulter et les faire corriger si nécessaire. Pour exercer ces droits, il vous suffit de prendre contact avec le FSEFM a
'adresse dpo@fondsmet.be ou avec le FSEM a I'adresse dpo@fonds209.be.
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