Personalbogen

]Mondon’r: |Md.—Nr.: |PNR:

A. Personliche Daten:

NOME: e VOIMAMIE: .ttt et ereae e
Geschlecht: M [ JW Geb.-Datum: ................. GO e e
Geb -NOME: . Staatsburgerschaft: ............ Geb.-Land: ...l
Telefon: ..cooeoviiiniiiinennen. Mobil: ..o Email: oo @
SITAB e PLZ, Ot e
BONK: o BLZ: oo KONto: coiviiiiiei
B AN . e e Kontoinhaber: ...
Familienstand: [] ledig [] verheiratet [ ] Lebenspartnerschaft [ ] geschieden [] getrennt [] verwitwet
B. Lohnsteverkarte Sofern die Steuer-ID nicht vorliegt, wird nach Steuerklasse 6 abrechnet.
Steuverklasse: .......cooeinennnnn. Anzahl Kinderfreibetrage: ............... Konfession: ............... [ o
Steuerfreibetrag: Jahr: ..................... Monat: ...l SteUer-ID: o

C. Sozialversicherung / Zusétzliche Altersvorsorge / Sozialkasse OD und Baugewerbe / Sozialausgleich

(letzte) GesetzZiCNE KIONKENKOSSE ... o it e
A2 el (e [V ale [N =11 AV N e rAYZ =15 o] (e [U] o Ve T P
SOZIAIVErSIChErUNGSNUMIMIET: ..t PV-Zuschlag: Eltemeigenschaft: [ ] Ja [] Nein
L] BAV liegt als Kopie bei.  Versicherungs-/AN-Nr. DI ZVK/BVE: .........ccoiiuiieiieeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeee e

Weitere beitragspflichfige Einnahmen: (Angabe zur Durchfilhrung des Sozialausgleiches zwingend erforderlich!)
[l keine []sv-pfl. Uber850€ [ ]sv-pfl.zw. 450,01 u.850€ [ ]Minijob [JALGI [JALGII
[ ] Versorgungsbezug [ 1 Rente [ selbstéindige od. freiberufliche Tatigkeit, NICHT hauptberuflich

D. Sonstige Angaben

SChulabsChIUB: .o Erlernter Beruf: ..o
Schwerbehinderung: [_] Ja, Nachweis beifigen  Auslander: [] Ja, Aufenthaits- und Arbeitsgenehmigung beiftgen!

E. Angaben des Arbeitgebers

Bintritt: ..o AusTritt: L Gefahrtarif-Klasse: ................ KST 1o s s %
BerUf: Wochenstd.: .....covvviiiiiinne KST2: i e %
Entgelt: .cooouveenn.. €[] brutto [] netto ] Monat [ ] Stunde Zulagen: .......ccc..co....... Tarifgruppe: .........

Abschlag: ............... € Azubi:1.LJ:............ 2. L L Miete: ..o €
BAV-AG ZuschuB: .......... €[] Pauschale LST fragt AN VL-AG-ZuschuB: ...... € Sachbezug Kost: ............. €

F. Vermerke der Personalabrechnung:

Berufsgruppe: ......... Tatigkeit: ......... GV:......... GV-E: 1 GV-F: 1 Beitragsgruppe: ............ KK-Nr: ...ooeee,
Abrg-Gruppe: ......... Teilzeit: ......... PGR: ......... PV-Z:......... Kontenrahmen: ...............
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