4
CAISSE DE COMPENSATION ‘J
DU CANTON DU VALAIS

AUSGLEICHSKASSE
DES KANTONS WALLIS

Fragebogen fir Arbeitnehmende ohne beitragspflichtigen

1) Personalien

Arbeitgeber (ANOBAG)

(Arbeitgeber im Ausland)

ANOBAG Ehepartner/in (wenn verheiratet oder getrennt)
O Herr O Frau O Herr O Frau

Name: Name:

Vorname: Vorname:

Geb.-Dat.: Geb.-Dat.:

AHV-Nr.: AHV-Nr.:

Zivilstand: seit:

Fur Auslander: Art der Aufenthaltsbewilligung (Kopie Auslanderausweis beilegen)

2) Adressen

Wohnadresse Ruckzahladresse
Strasse / Nr.: Postkonto:
PLZ / Ort: IBAN-Nr.:
Telefon: Bankname:
Fax: Bankort:
3) Angaben zum Geschaft
Art der Tatigkeit als ANOBAG:
Name und Adresse des Arbeitgebers:
Anstellungsdatum:
Uben Sie die Tatigkeit im Nebenerwerb aus: O Ja O Nein
Wenn ja, welches ist Ihr Haupterwerb:
Name und Adresse des Arbeitgebers:
Bruttojahreslohnsumme als ANOBAG
(inkl. 13. Monatslohn, Gratifikation): CHF
Total der Lohnentstehungskosten: CHF

(berufliche Auslagen, die vom Arbeitgeber nicht riickvergiitet werden)

Bitte dazu eine Kopie des Arbeitsvertrages mit Inrem auslandischen Arbeitgeber beilegen!

Ort / Datum:

Unterschrift;
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