
Neuanlage Lohn Mandant

IBAN:

BIC:

gering normal erhöht

ja nein
Schätzung der Beitragsnachweise

bei Vollzeit
pro Jahr

Unternehmensname

Straße und Hausnr. Postleitzahl/Ort

Berufsgenossenschaft

Finanzamt Steuernummer

Unfallversicherung

Unternehmensgründung

Unternehmensgegenstand

Postleitzahl/Ort

Telefax

E-Mail-Adresse

Telefon

Allgemeine Angaben 

(Abrechnung nach dem 20.)

SV-pflichtig geringfügig 

Anzahl der 
Arbeitnehmer

Beschäftigungsbetrieb (falls abweichend)

Bankverbindung

Sozialversicherung

gewünschter Umlagesatz bei der U1 

Unternehmensname

Ansprechpartner

Straße und Hausnr. 

Postfach            
Postfach-PLZ

Regelmäßige Arbeitszeiten

Steuer

Art (Überweisung/UnO/Banksoftware)
Zahlungen und Zahlungstermine

Welche Auswertungen möchten Sie und in welcher Form? (Mail/UnO/AN online/RZ-Auftragsversand)

bei Vollzeit
in Stunden

Urlaubsanspruch Arbeitnehmer Wöchentliche Arbeitszeit

VWL
Lohn/Gehalt

BemerkungTermin
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