
ZURÜCKZIEHUNGSERKLÄRUNG
der freiwilligen Meldung KIOP-KPE

An das
Heerespersonalamt
Panikengasse 2
1163 Wien

hpa.kpe@bmlv.gv.at

Nachname:

Vorname:

  

Sozialversicherungsnummer (10-stellig):

Hiermit ziehe ich meine, gemäß § 25 des Auslandszulagen- und –hilfeleistungsgesetz 1999
(AZHG), BGBl. I Nr. 66 eingebrachte, freiwillige Meldung zu KIOP-KPE zurück.

Ich  nehme zur  Kenntnis,  dass,  mit  Einlangen  dieser  schriftlichen  Erklärung,  das  aufgrund
meiner Abgabe der freiwilligen Meldung eingeleitete Verwaltungsverfahren eingestellt wird.

                                                                                  Unterschrift:

 Datum: 

(Formular ausdrucken und händisch unterschreiben oder abspeichern und in Adobe Acrobat die Funktion "Ausfüllen und
Unterschreiben" nutzen)

Datenschutzhinweis: Die Datenschutzerklärung des Heerespersonalamtes ist abrufbar unter www.bundesheer.at/datenschutz                      
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