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Firma :  

Mitarbeiter-Stammdaten 

Name / Vorname       Personalnummer       

Strasse / Nr.       Geburtsdatum       

Land, PLZ, Ort         Telefon privat       

AHV-Nr.  (elfstellig)       Sprache       

Zivilstand  ledig    verh.    gesch.   verwitwet  Heiratsdatum       

Arbeitsbewilligung  A         B          C           Grenzgänger Nationalität       

Quellensteuerpflichtig  nein     ja                 Abr. Tarif: mit Kirchensteuer  nein       ja 

Bankverbindung       Bank / PC-Konto Nr.       

Bank-Ort       Clearing Nummer       

Kinderstammdaten Name Vorname (minderjährige Kinder) Geburtsdaten Ausbild. bis Jahr 

1. Kind                    

2. Kind                   

3. Kind                   

4. Kind                   

5. Kind                   

Lohnstammdaten    

Beruf       Arbeitsbeginn Datum       

Beschäftigungsgrad %           Invaliditätsgrad in %        

Ferienanspruch   4 Wochen                5 Wochen    Probezeit          

 Brutto-Monatslohn Fr.                  X          Monate   Pauschalspesen Fr.       

 Gratifikation  Fr.         Autospesen Fr.       

 Stundenlohnsatz Fr.        Sonstige Spesen Fr.       

 Überstundensatz Fr.        Erfolgsbeteiligung Fr.       

 Kostenstelle              %                      %                      % BVG-Kader  ja           nein 

Beilagen 

AHV-Ausweis  Arbeitsbewilligung              Vertrag 

Anstellung bei einem weiteren Arbeitgeber?  ja   Wenn ja, wo?      Schweiz    Ausland 

Bemerkungen: 

 
 

Lohnbuchhaltung

Der Mitarbeiter bestätigt uneingeschränkt, dass er im Zeitpunkt der Erwerbsaufnahme voll arbeits-
fähig ist. Ebenso bestätig er, dass er im Zeitpunkt der Erwerbsaufnahme nicht in ärztlicher Be-
handlung ist. Der Mitarbeiter wird sich beim Arbeitgeber sofort melden, wenn er irgendwoher 
Renten, sei es Vollrenten oder Teilrenten, erhält.
  
 
Ort/Datum: ______________________________      Der Arbeitnehmer: _________________________    
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