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Arbeitgeber:________________________________________ Mandanten Nr.: ___________

Fragebogen bei Eintritt eines neuen Mitarbeiters

Arbeitnehmer:__________________________________________Geb.Name:____________

Straße, Haus-Nr., PLZ, Ort:_____________________________________________________

Geboren am: ___________________in ___________________________________________

Männlich Verheiratet?  Ja Staatsangehörigkeit:_________________
Weiblich Nein Anzahl der Kinder:__________________

Sozialversicherungsnummer:
[     G  e  b  u  r  t  s  d  a  t  u  m      ] [ N ]

NUR WENN KEINE Renten- / Sozialversicherungsnummer bekannt ist:

Geburtsname:________________Geburtsort:________________Geburtsland:____________

Beschäftigt als ________________________________ ab: ___________________________

Schulabschluss:________________________ Ausbildung:____________________________

Wöchentl.Arbeitszeit:___________Kostenstelle:___________Betriebsstätte:______________

Krankenkasse mit Anschrift:____________________________________________________
wenn privat versichert, unbedingt „Bescheinigung zur Erlangung des

Arbeitgeber-Zuschusses nach § 257 SGB V“ vorlegen
freiwillige Krankenversicherung:________________________________________________

Auszahlungsart Gehalt:   Bar Datenübermittlung         Banking Scheck

Bankverbindung: Kto-Nr.:_____________________
Bank:__________________________________________ BLZ:_______________________

Konfession:__________Steuerklasse:______Kinderfreibeträge / Freibetrag:______________

Entlohnung
Bezeichnung_____________________Betrag______________Stundenlohn______________

Bei Gehalt zwischen 400,01 € bis 800,00 €
Gleitzonenregelung in Anspruch nehmen Ja Nein
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Sachbezug
Kfz:____________________________Bruttolisten-Neupreis / EUR_____________________
KM Whg. / Arbeitsstätte (bei überlassenem PKW)___________________________________
Essensmarken / Mahlzeiten:___________________________Fahrgeld:__________________

VWL-Vertrag:    ja     nein     AG-Anteil:__________AN-Anteil:_________ab:_______

Direkt Vers.:       ja     nein      montl.   jährlich       wer trägt pausch. LSt? _______
Gehaltsumwandlung:  ja     nein    AG-Leistung:  ja     nein

Verwandtschaftsgrad mit dem Arbeitgeber:________________________________________

     Bei Personen, die n i c h t  der gesetzlichen Rentenversicherung angehören sondern
einem Versorgungswerk:
Befreiung von der gesetzlichen Rentenversicherung (Vorlage unbedingt erforderlich!)
Versorgungswerk - Name, Adresse:__________________________________________

Bankverbindung:_________________________________________
Mitgliedsnummer:________________________________________

Angaben zu steuerpflichtigen Vorbeschäftigungen im laufenden Kalenderjahr
( = Zeiträume in denen unter Vorlage der Lohnsteuerkarte gearbeitet wurde)
Zeitraum von - bis Art der Beschäftigung Anzahl der Beschäftigungstage

Nachfolgende Unterlagen sind der Anmeldung beizufügen:

Lohnsteuerkarte Anstellungsvertrag 

VWL-Vertrag Ausbildungsvertrag
Vertrag Direktversicherung bei Auszubildenden

Mitgliedsbescheinigung Krankenkasse Kauf-/Leasingvertrag Kfz

Kopie Rentenversicherungsausweis Nachweis Elternschaft

Erklärung des Arbeitnehmers:
Ich versichere, dass die vorstehenden Angaben der Wahrheit entsprechen. Ich verpflichte
mich, meinem Arbeitgeber alle Änderungen, insbesondere in Bezug auf weitere
Beschäftigungen (in Bezug auf Art, Dauer und Entgelt) unverzüglich mitzuteilen.

_____________________________ __________________________________
Datum Unterschrift Arbeitnehmer

Fragebogen ausgefüllt von:  Arbeitnehmer  Arbeitgeber


