Personalfragebogen(Unterstrichene Angaben sind Pflichtangaben)

Personalnummer:

Name, Vorname:

Anrede:

Strale, Hausnummer:

PLZ, Ort:

Bundesland:
Land:

Liegt eine Schwerbehinderung vor?:

Betragt der Grad der Behinderung mehr als 50%7?:

Geburtsname:

Geburtsdatum:

Geschlecht:

Tel.Privat:

Fax Privat:

Email Privat:

Auszahlungsart (Bar, Uberweisung):
Bankleitzahl:

Bankverbindung:

Kontonummer:

BIC

IBAN

Abweichender Kontoinhaber:

Name, Vorname:

Eintrittsdatum:

Austrittsdatum:

Austrittsgrund:
Betriebsstatte(Hauptsitz, oder Geschéftsstelle):
Stammkostenstelle:

Beziehen Sie eine Rente?

Mehrfachbeschaftigung:

wenn Gleitzonenregelung

(wenn Verdienst zwischen 450,01€ und 850,00€)

Daten ARBEITGEBER
Firma:

Anschrift:

bitte ankreuzen

keine

Rentenantrag

Teilweise Erwerbsminderungsrente
Volle Erwerbsminderungsrente
Altersvollrente

Altersteilrente
Hinterbliebenenrente
Erziehungsrente
Bergleute/Knappschaftsausgleich
Vorzeitige Altersrente

Ja oder Nein

(bitte ankreuzen)

Falls Ja muss noch der erweiterte Fragebogen bei Mehrfach-

beschaftigung ausgefiillt werden

bitte ankreuzen

mit Option auf Rentenaufstockung

ohne Option auf Rentenaufstockung
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Daten ARBEITGEBER

Personalfragebogen(Unterstrichene Angaben sind Pflichtangaben) ...

Anschrift:

Besonderer Status: bitte unterstreichen oder ja oder nein

sind sie Ehegatte, Kind oder Lebensgefahrte des Arbeitgebers?:
sind sie Geschéaftsflhrender Gesellschafter einer GmbH? Ja___ o. Nein___

Beziige werden gezahlt als bitte ankreuzen
Stundenlohn
Gehalt ‘
Monatslohn

Akkordlohn |

Sozialversicherungsnummer:

Staatsangehdrigkeit

wenn keine Sozialversicherungsnummer ausgestellt ist:

Geburtsname:
Geburtsort:
Geburtsland:
Angaben zur Tatigkeit:
Berufsbezeichnung:
Schulbildung Ohne Schulabschlul® L
(nur héchsten Abschluf) Haupt-/Volksschulabschluf
Mittlere Reife oder gleichwertiger Schulabschlu®
Abitur/Fachabiter
Ausbildung unbekannt L
Ausbildung: Ohne beruflichen Ausbildungsabschlu® |
Abschlu® einer anerkannten Berufsausbildung | |
Meister, Techniker oder gleichwertiger Fachschulabschlu
Bachelor |
Diplom/Magister/Master/Staatsexamen |
pPromotion |
Abschlu® unbekannt
Arbeitnehmeriberlassung a
nen
Vertragsform Vollzeit unbefristet
Vollzeit befristet
Teilzeit unbefristet
Teilzeit befristet L
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Personalfragebogen(Unterstrichene Angaben sind Pflichtangaben)

Angabe zur Personengruppe:

(bitte nur eine Auswahl treffen)

Auslandsentsendung:

Krankenkasse:

Frage zur Elterneigenschaft?:

Wenn ELSTAM-Bescheinigung nicht sofort vorgelegt wird

SV-pflichtig 0. Besondere Merkmale

Auszubildende

Firma:
Anschrift:

Geringfiigig entlohnte Beschaftigung mit Rentenvers.-Abzug

Geringfiigig entlohnte Beschaftigung ohne Rentenvers.-Abzug

kurzfristige Beschaftigung
Werkstudenten

Vorruhestandsgeld
Hausgewerbetreibende
Praktikanten

Familienangehérige Landwirtschaft
Nebenerwerbslandwirt
Nebenerwerbslandwirt saisonal
Ausgleichsgeldempfanger
Altersvollrentner

Auszubildende (Geringverdiener)

Auszubildende (aufRerbetrieblich)

freiw. Sozi. Jahr / Bundesfreiw. Dienst

Heimarbeiter ohne Anspruch EFZ
Gesetzl. Unfallvers. Ohne SV-Pflicht

wenn ja:
Land:
PLZ, Ort:

Daten ARBEITGEBER

haben sie ein leibliches kind auch tiber 18 Jahre? Ja__ oder Nein__

brauchen wir folgende Angaben

ELSTAM-Bescheinigung ist ein DINA 4 groRes Papier

auf welchem ihre Lohnsteuerklasse steht und Kinderfreibetrage

und Angaben Uber Konfession

regelmaRige tagliche Arbeitszeit:

Anzahl Arbeitstage pro Woche:

Steuerliche Identifikationsnummer:

Kinderfreibetrage:

Familienstand:

Konfession Ehepartner:

Freibetrage:

jahrlich:

monatlich:

jahrlich:

monatlich:

amtlicher Gemeindeschlissel:

Berufsgenossenschaftszugehdrigkeit, wenn noch nicht durch Firmendaten geklart:

Gefahrtarif It. Mitteilung von Berufsgenossenschaft:

Urlaubsanspruch pro Jahr:
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Personalfragebogen(Unterstrichene Angaben sind Pflichtangaben) .~ o

Anschrift:

Versorgungsbeziige z.B.: Pension, also Rente fiir einen ehemaligen Beamten
erhalten Sie Versorungsbezige: Versorgungsbeginn:
mtl. Versorgungsbezug bei Versorgungsbeginn:

zu erwartende Einmalbezahlung im Jahr des Vesorgungsbeginn:

Vortrage aus Fremdfirmen: falls sie im Kalenderjahr schon bei einem

anderen Arbeitgeber Festangestellt gearbeitet haben

bitte Lohnsteuerbescheinigung des Vorarbeitgebers beifligen

ansonsten

Anzahl der Beschéaftigungstage (in der Regel pro Monat 30 Tage)

Steuerbrutto (bis jetzt in diesem Jahr gesamt verdienter Bruttobetrag)

Sozialversicherungsbrutto (bis jetzt i.d.J. g. verdienter Bruttobetrag)

Hiermit versichere ich alle Angaben wahrheitsgemal gemacht zu haben.

Falls ich als Aushilfe angestellt bin, weif? ich dass ich mich nur auf Antrag von der Rentenversicherungspflicht befreien lassen kann, und
habe mir deshalb von meinem Arbeitgeber extra dafiir einen Antrag geben lassen um mich von der Versicherungspflicht befreien zu lassen.
Dies bedeutet, wenn ich hier unterschrieben habe und keinen Antrag abgegeben habe, wird von meinem Aushilfslohn ein pauschaler Beitrag
an die Rentenversicherung abgefiihrt und mein Auszahlungsbetrag mindert sich um diesen Betrag.

Hinweil} fur Arbeiter und Angestellte, die nicht geringfiigig oder kurzfristig beschaftigt sind.
Hiermit nehme ich zur Kenntniss, wenn ich keine ELSTAM-Bescheinigung vorlege oder Steuer-ID Nummer angebe,
dass ich mit Lohnsteuerklasse 6 abgerechnet werde. Dies hat erhebliche Auswirkungen auf den Auszahlungsbetrag.

Ort, Datum

Unterschrift ARBEITNEHMER

Platz fir Bemerkungen, besondere Hinweise oder Fragen (fiir die Beantwortung ist Vorraussetzung eine aktuelle Telefonnummer):
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