
 

 Bitte wenden 
 
Ausgleichskasse Prämienverbilligung 
IV-Stelle Familienausgleichskasse 
 
 

123 
Bitte ausgefüllt 
senden an: 
 
 
 
 
SVA Zürich 
Familienausgleichskasse 
Postfach 
8087 Zürich 

 

  D Nachzahlung von Familienzulagen: 
Gesuch um Abtretung 
 
Nachzahlungen von Familienzulagen können der privaten oder öffentlichen Fürsorge 
abgetreten werden, wenn Vorschusszahlungen geleistet wurden (Art. 22 Abs. 2 ATSG). 
 
 

P Angaben zur Bezügerin, zum Bezüger der Familienzulagen: 
 

AHV-Nummer:  ..........................................................................................................  
 
Abrechnungsnummer:  ..........................................................................................................  
 
Familienname:  ..........................................................................................................  
 
Vorname:  ..........................................................................................................  
 
Strasse:  ..........................................................................................................  
 
PLZ, Ort:  ..........................................................................................................  
 
PN-Nummer:  ..........................................................................................................  
 
 

P Die Auszahlung der Familienzulagen wird für folgende Periode beantragt: 
  

Periode: von   …………………………………   bis   ………………………………. 
 
Betrag: CHF    ............................................................................................... 



SVA Zürich, Familienausgleichskasse 2 
Nachzahlung von Familienzulagen 
 
 
 

P Bestätigung: 
 
 Der soziale Dienst 
 

Name:   ..........................................................................................................  
 
Adresse:  ..........................................................................................................  

 
PLZ, Ort:  ..........................................................................................................  

 
Kontaktperson:  ..........................................................................................................  

 
Telefon:  ..........................................................................................................  
 
 
beantragt, dass die Nachzahlung der Familienzulagen auf folgendes Konto überwiesen wird: 

 
IBAN: CH ....................................................................................................  
 
Bankadresse:  ..........................................................................................................  
 
Endbegünstigte/r:  ..........................................................................................................  
  
 
Wir bestätigen, dass für die genannte Bezügerin, den genannten Bezüger Vorschuss-
zahlungen geleistet wurden. Die Vorschusszahlungen übersteigen für jedes bezugs-
berechtigte Kind die Höhe der gesetzlichen Familienzulagen. 
 
 
Ss 
Datum:  Stempel und Unterschrift: 
 
 
  .............................................................   ..........................................................................................................  
  
 
 

P Bestätigung der Bezügerin, des Bezügers der Familienzulagen: 
 

Ich bin damit einverstanden, dass die Nachzahlung der Familienzulagen an den oben  
genannten sozialen Dienst erfolgt. 
 
 
Ss 
Datum:  Unterschrift der Bezügerin, des Bezügers: 
 
 
  .............................................................   ..........................................................................................................    
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