
Nicht vergessen :
Bitte unterzeichnet zurücksenden, auch wenn Sie
dieses Jahr kein Personal beschäftigt haben.

Bescheinigung der vom Arbeitgeber an sein Personal ausbezahlten Löhne

Abrechnungsnummer Abrechnungsjahr

Name Ihres Unternehmens

>Name Ihrer BVG-Vorsorgeeinrichtung falls Sie dieses Jahr die BVG-Vorsorgeeinrichtung gewechselt haben, hier ankreuzen
Strasse / Nr.und eine Anschlussbestätigung beilegen

>Name Ihrer UVG-Versicherung falls Sie dieses Jahr die UVG-Versicherung gewechselt haben, hier ankreuzen PLZ / Ort
und eine Anschlussbestätigung beilegen

Personalliste Beschäftigungsdauer 3 Bruttolöhne angeben
Verzicht auf
FreibetragArbeits-AHV-Nr.1 Name und Vorname Beginn Ende AHV/IV/EO ALV4

ort2

000 . 0000 . 0000 . 00

000 . 0000 . 0000 . 00

000 . 0000 . 0000 . 00

000 . 0000 . 0000 . 00

000 . 0000 . 0000 . 00

000 . 0000 . 0000 . 00

000 . 0000 . 0000 . 00

000 . 0000 . 0000 . 00

Total der beitrags-Hier ankreuzen, wenn Sie dieses Jahr kein Personal beschäftigt haben
pflichtigen Löhne / Übertrag

Richtig und gemäss AHVG und den Ausführungsbestimmungen bescheinigt
(vgl. Merkblatt 2.01, www.ahv-iv.ch) 1 AHV-Nr. = 13-stellige AHV-Nummer (Sozialversicherungsnummer)

2 Hier den Kanton des Arbeitsortes angeben
3 Für das Jahr, auf das sich die Bescheinigung bezieht
4 ALV = Arbeitslosenversicherung

Datum Stempel und Unterschrift
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