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1. PERSONALFRAGEBOGEN 

Bitte füllen Sie den Personalfragebogen im Folgenden vollständig aus. Alle auf den Vordruck 

aufgeführten Angaben sind für die Anmeldung ihrer Beschäftigung unbedingt notwendig. 

Bitte vollständig und in  Druckschrift sehr gut leserlich ausfüllen!  

Angaben zur Person: 

Familienname:   ____________________________________ 

Geburtsname:   ____________________________________ 

Vorname:   ____________________________________ 

Geburtsdatum:        ____________________________________ 

Land/Geburtsort:  ____________________________________ 

Straße/Hausnummer:  ____________________________________ 

Land:    ____________________________________ 

PLZ:      ____________________________________   

Ort:    ____________________________________   

Telefonnummer:  ____________________________________   

Mobil:    ____________________________________  

Staatsangehörigkeit:  ____________________________________                     

Bank: (für Lohnüberweisung) ____________________________________ 

BLZ:    ____________________________________ 

Konto Nr./IBAN:  ____________________________________  

E-Mail:                                   ____________________________________ 

 

Angaben zur Anmeldung und Krankenversicherung: 

Name der Krankenkasse/Bundesland:________________________________________   

Privatversichert:   

Familienversichert:                                 gesetzlich versichert:   

Sozialversicherungsnummer:  _____________________________Familienstand:______________ 

Steueridentifikationsnummer:_______________________________ (bitte beide Nummern immer 

angeben, sonst kann nicht abgerechnet werden. Ohne ID-Nr. wird mit Klasse 6 abgerechnet) 

                                    



   Lanzl Gastronomie GmbH 

  2 

Angaben zur Lohnsteuer, wie auf der Bescheinigung für den Lohnsteuerabzug:  
(wenn Fa. Lanzl Nebenarbeitgeber ist, wird mit Klasse 6 abgerechnet) 

 
 

Steuerklasse:__________________________           Religion:_______      

 

 

                                            Bitte kreuzen  sie an! 

Erklärung zur Beschäftigung:                         bei Beginn der Beschäftigung bei uns sind  

                                                                        Sie vorraussichlich:  

kurzfristig (70 Tage)      Arbeitslos                           Arbeitnehmer 

Versicherungspflichtig                               Hausmann/Hausfrau             Student 

angemeldet       Rentner                                 

Fa. Lanzl als      Hauptarbeitgeber  (wenn im  selben Zeitraum keine weitere Festanstellung) 

                           Nebenarbeitgeber  (wenn im selben Zeitraum bereits eine Festanstellung) 

Beschäftigungsverhältnis im laufenden Jahr: 

        Keine weitere Beschäftigung                   folgende weitere Beschäftigung bei: 

Arbeitgeber Festanstellung Geringfügig Kurzfristig Zeitraum Tage 

      

      
 

      
 

      
 

      
 

      
 

 

Beizulegen ist:                    

Kopie vom Sozialversicherungsausweis  
 

Ich bestätige mit meiner Unterschrift die Richtigkeit meiner Angaben. Sollten sich Änderungen ergeben , werde ich diese 

umgehend  schriftlich meinem Arbeitgeber mitteilen. Ich erkläre  mich damit einverstanden, dass meine Angaben in 

Datenträgern gespeichert werden. Die Speicherung unterliegt dem Datenschutz und darf ohne meine Zustimmung nicht an 

betriebsfremde Stellen weitergegeben werden. 

Ich wurde darauf hingewiesen, dass ich aufgrund der gesetzlichen Vorschrift zur Bekämpfung der Schwarzarbeit verpflichtet bin, 

meinen Personalausweis, Pass oder Ausweisersatz während der Ausübung der Beschäftigung im Festzelt ständig mitzuführen 

habe. Die Kenntnisnahme bestätige ich mit meiner Unterschrift.  

 

Ort, Datum: _________________________ Unterschrift: __________________________                                    

   


