Meldung der Fehlzeiten @ CURATOR

in digitale Personalakte oder Treuhand- und Steuerberatungsgesellschaft mbH
per Fax an 02204 — 9508250 oder
per E-Mail an info@curator.de

Firma:
Vor- und Nachname des Mitarbeiters:

Dieser Personalfragebogen dient zur Vorerfassung von Personaldaten fiir das DATEV-Lohnabrechnungsprogramm. Zur
Wahrung der Aufbewahrungsfrist wird der ausgeftillte Personalfragebogen von dem Arbeitgeber / der lohnabrechnenden
Stelle gespeichert. Mit der Ubermittlung dieses Fragebogens stimmen Sie dem Abruf der Fehlzeiten liber die
lohnabrechnende Stelle zu.

Krankheit
Welche Fehlzeit liegt vor?
Entgeltfortzahlung mit AU-Bescheinigung von bis
Entgeltfortzahlung ohne AU-Bescheinigung von bis
Welcher Tag war der letzte Arbeitstag am:
vor der Erkrankung?
Ursache der Arbeitsunfahigkeit 0O Schadigung durch Dritte O Betriebsunfall
Wurde am 1. Tag der Arbeitsunfahigkeit oJa 0 Nein

noch gearbeitet? falls ja, wie viele Stunden:

Kinderpflege

O Kinderpflege von bis

O Kinderpflege bei Schwersterkrankung von bis

Angaben zum Kind

Vor- und Nachname

Geburtsdatum

Am ersten Tag der Freistellung bei vollem Entgelt

noch teilweise gearbeitet? o Ja o Nein

Ursache der Krankheit ist ein Unfall (Kinderverletztengeld)? oOJa © Nein

Mutterschaft

Wabhrscheinlicher Tag der Entbindung: am:

Tats&chlicher Tag der Entbindung: am:

O Mehrlingsgeburt O Frihgeburt O Fehlgeburt O Behinderung des Kindes
Liegt ein Beschaftigungsverbot vor? O Nein OJa, von: bis:

Falls ja, Art des Beschéftigungsverbots: O Individuelles Beschéftigungsverbot

o generelles Beschéaftigungsverbot

Datum Unterschrift Arbeitgeber
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