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1. ANGABEN ZUM ARBEITGEBER

Name der Firma:	 Datum der Gründung: 

Sitz:   	  					     Ort	

			   Straße/Weg/Platz	 Hausnr.	 Stock	 Tür

Handelsreg.nr.:	 Steuernr.:

Haupttätigkeit:	  Landwirtschaft	  Bildung	   Finanzsektor

 Polizei, Verteidigung, Feuerwehr, Zoll- u.Finanzwache	  Dienstleistungsindustrie, Handel	

 Kommunalverw.	  Bauindustrie, Spedition	  sonst. Organ der öffentl. Hand	

 sonstiges:

Beschäftigte (Anzahl):	  1-9	  10-100	  101-500	  über 500

Unternehmen des Arbeitgebers in Konkurs, Liquiditation oder freiwilliger Liquidation?	  ja	  nein

2. ANGABEN ZUM ARBEITNEHMER
Name:	 Geburtsname:

Mädchenname der Mutter:	

Geburtsort und -datum:

Wohnhaft in:   	  					     Ort	

			   Straße/Weg/Platz	 Hausnr.	 Stock	 Tür

Erster Arbeitsplatz?	  ja	  nein

Beruf: 

Position:	  Topmanager	  mittlerer Manager	  Angestellt, geistig tätig	  Angestellt, körperlich tätig

Arbeitsverhältnis:	  unbefristet	  befristet bis:   	 verlängert?	  ja	  nein

Wöchentliche Arbeitszeit:	 Stunden	 Eingeleit. Kündigungs-/Disziplinarverfahren?	  ja	  nein

Beginn des Arbeitsverhältnisses:  	 Noch in Probezeit?	  ja	  nein

Beteiligung des Arbeitnehmers am Unternehmen: 	 %

Beziehung zwischen der/dem Arbeitnehmer(in) und einem/einer Zeichnungsbefugten / Anteilseigner des 
Arbeitgebers oder der/dem Unterzeichner der Einkommensbescheinigung vom Arbeitgeber:

 keine Beziehung	  nahe Familienangehörigkeit	  Beteiligung 

Nam des vorherigen Arbeitgebers:

Beginn des vorher. Arbeitsverhältnisses:	

Ende des vorh. Arbeitsverhältnisses: 

3. ANGABEN ZU EINKOMMEN MONATSEINKOMMEN BRUTTO
Monatslohn brutto (ohne Zulagen u. Zuschläge)	  Periode:

	 EUR, in Worten 	 EUR

sonst. regelmäßige Monatseinkommen (Zuschläge, Überstundenentschäd. usw.)	 Periode:

	 EUR, in Worten	 EUR

Derzeit im Krankenstand?      ja      nein	 Wenn ja, seit wann?

Einkommensnachweis 
vom Arbeitgeber
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Der/die unterzeichnete Aussteller/in bestätigt hiermit, dass die hier gemachten Angaben der Wahrheit 
entsprechen. Die Vorlage einer Arbeitgeberbescheinigung mit unzutreffenden Angaben gilt als Verwendung 
einer falschen Privaturkunde und erfüllt den strafrechtlichen Tatbestand nach § 345 Gesetz Nr. C von 2012 
über das Strafgesetzbuch.
Die vorstehende Bescheinigung wurde zum Kreditantrag des/der Mitarbeiters/Mitarbeiterin bei der 
Fundamenta-Lakáskassza AG, beziehungsweise zur Übernahme einer selbstschuldnerischen Bürgschaft 
durch den/die Mitarbeiter/in zu Gunsten einer dritten Person ausgestellt. Die Fundamenta-Lakáskassza AG 
ist zur Überprüfung der gemachten Angaben berechtigt und kann dazu Rücksprache mit dem Aussteller der 
Arbeitgeberbescheinigung halten.
Hiermit wird bestätigt, dass die vorbezeichneten vom Arbeitslohn abzuführenden Steuern und sonstige 
Abgaben abgeführt worden sind.

Nettodurchschnittseinkommen der letzten 3 Monate
Durchschnitt des Nettoeinkommens der letzten 3 Monate:		  EUR

in Worten	 EUR

Durchschnittl. Nettoeinkommen der letzten 12 Monate
Durchschnittl. Nettoeinkommen der letzten 12 Monate:		  EUR 

in Worten	 EUR

Art der Lohnauszahlung: 	  per Banküberweisung auf ein Girokonto	  in bar

Monatliche Tilgungsrate eines Mitarbeiterdarlehens:		  EUR 

in Worten	 EUR

Stempel

verbindliche Unterschrift des Arbeitgebers
Datum

Abzüge vom Nettolohn

a)	 bis monatlich		  EUR

in Worten			   EUR

b)	 bis monatlich		  EUR

in Worten	 EUR

Name:			   Position:

Telephone:	 /	 /	 Nebenstelle:

E-Mail Adresse:	

E-mail Addresse der Firma:

Nettoeinkommen der letzten 3 Monate	
Bezogener Nettoarbeitslohn	 Periode: 	 EUR 

in Worten	 EUR

Bezogener Nettoarbeitslohn	 Periode: 	 EUR 

in Worten	 EUR

Bezogener Nettoarbeitslohn	 Periode: 	 EUR 

in Worten	 EUR


