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DOCUMENT TERUG TE STUREN AAN DE RSZ OM DE INHOUDING VOOR HET 
RIZIV  EN DE SOLIDARITEITSBIJDRAGE DIE OP U VAN TOEPASSING ZIJN TE 
BEPALEN.

Opmerking: de in dit document gebruikte termen moeten worden begrepen in hun fiscale betekenis (bijvoorbeeld zoals in de 
belastingaangifte).

De RSZ moet de inhouding voor het RIZIV  en de solidariteitsbijdrage inhouden op uw pensioen.

Er zijn twee verschillende barema’s. Om het barema te bepalen dat op u van toepassing is, vragen wij u om het 
informatieformulier op de keerzijde in te vullen.

Informeer de RSZ over wijzigingen in uw belastingsituatie (huwelijk, overlijden, kinderen ten laste enz.)

Vul de keerzijde van dit document in en stuur het ons op

Per post:

RSZ - AD VII
OVERZEESE SOCIALE ZEKERHEID
Dienst Betalingen en Uitkeringen
Victor Hortaplein 11
1060 BRUSSEL

of per e-mail: betalingen-osz@rsz.fgov.be

LET OP: �als u ons dit document niet terugstuurt, moeten wij uw inhoudingen berekenen op basis van het minst gunstige 
barema.

Zie keerzijde 

OVERSEAS CONTACT 
Matthias Vanmaele
02 509 30 67
betalingen-osz@rsz.fgov.be

ADRES 
Victor Hortaplein 11
1060 Brussel

Naam: ................................................................................ Voornaam: .............................................................................

Geboortedatum: __/__/____

Weduwe/weduwnaar van: ...........................................................

Rijksregisternummer (INSZ): __.__.__-___.__

Inschrijvingsnummer: ______ __ _

Verblijfsadres: .....................................................................................................................................................................

.................................................................................................................................... Nr.: .................. Bus: .................

Postcode: ..........................  

E-mailadres: ......................................................................................................................................................................  

Plaats: ...................................................  Land: .....................................................................  



(*) Zowel elektronische als handgeschreven handtekening toegestaan 
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nee

nee

nee

ja

ja

ja

→ Heeft ten minste één van hen recht op kinderbijslag?

→ Woont u samen met een andere persoon dan uw kind of kinderen?

U woont met één of meer kinderen jonger dan 25 jaar.

KADER C
Als u niet gehuwd bent (alleenstaand, gescheiden, weduwe/weduwnaar)

Ik verklaar op erewoord dat mijn verklaring volledig en waarheidsgetrouw is.

Gedaan te .............................................................................  op __/__/____

Handtekening*

Vul de onderstaande gegevens in

1. Ik woon in een ander land van de Europese Economische Ruimte dan België

1. Verdient uw echtgenoot of echtgenote meer dan:

→ 10 432,00 € bruto per jaar als werknemer,
→ 8 346,00 € netto per jaar als zelfstandige?

2. Ik ontvang een pensioen van het land waar ik woon

2. Ontvangt uw echtgenoot of echtgenote een pensioen of vervangingsinkomen (werkloosheidsuitkering, ziektegeld of invaliditeitsuitkering)?

neen

nee, het beroepsinkomen van mijn echtgenoot of echtgenote is niet hoger dan een van deze bedragen.

neen

neen

ja. Ik voeg een bewijs van woonst bij.

ja, het beroepsinkomen van mijn echtgenoot of echtgenote is hoger dan een van deze bedragen.

ja. Ik voeg een pensioenbewijs bij dat de begindatum van de oppensioenstelling vermeldt.

ja

KADER A
Als u in een ander land van de Europese Economische Ruimte (landen van de Europese Unie + Zwitserland) dan België 
woont

KADER B
Als u gehuwd bent

OVERSEAS CONTACT 
Matthias Vanmaele
02 509 30 67
betalingen-osz@rsz.fgov.be

ADRES 
Victor Hortaplein 11
1060 Brussel

Naam: ................................................................................ Voornaam: .............................................................................
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