
Fragebogen Krankheit/Mutterschaft (U1/U2)

Sie benötigen weitere Informationen zum Thema 
„Fragebogen Krankheit/Mutterschaft (U1/U2)“? 

Unsere kompetenten Steuerberater unterstützen Sie gerne!

Hotline: +49 (0) 69 - 242 66 20
LÜBECK & Kollegen, Steuerberater GbR  Friedensstraße 11  60311 Frankfurt am Main, DE  Telefon: +49 (0)  69 / 242 66 20  info@luebeck-gruppe.com

Fragebogen
Krankheit/Mutterschaft (U1/U2)

Lübeck & Kollegen
Steuerberater
Albertine.Wagner@luebeck-gruppe.de
Thomas.Barth@luebeck-gruppe.de
Karin.Skopnik-Grabarczyk@luebeck-gruppe.de

Firma:

Name des Mitarbeiters Personalnummer

Stand 12/2010       

Krankheit
Welche Fehlzeit liegt vor?

 Krankheit (mit Entgeltfortzahlung) von ______________  bis _________________

 Krankheit Betriebsunfall (mit Entgeltfortzahlung)  von ______________  bis _________________

 Krank am Feiertag von ______________  bis _________________

 Reha/Kur mit Entgeltfortzahlung von ______________  bis _________________

 Sonstige:

Welcher Tag war der letzte Arbeitstag vor der Erkrankung ? am: 

Liegt eine Schädigung durch Dritte vor?  Ja  Nein

Wurde am 1. Tag der Arbeitsunfähigkeit noch gearbeitet?  Ja  Nein

falls ja, wie viele Stunden:  _______________ 

Mutterschaft

Wahrscheinlicher Tag der Entbindung: am: 

Tatsächlicher Tag der Entbindung: am: 

Mehrlingsgeburt:  Ja  Nein Frühgeburt:  Ja  Nein

Verdienst in den drei Monaten vor Beginn der Schutzfrist:

Monat/Jahr: __________________ Bruttoverdienst: ________________ Nettoverdienst: ________________

Monat/Jahr: __________________ Bruttoverdienst: ________________ Nettoverdienst: ________________

Monat/Jahr: __________________ Bruttoverdienst: ________________ Nettoverdienst: ________________

Lag in diesen Monaten eine Nebenbeschäftigung vor?  Ja  Nein
(Hinweis: Bei mehreren Arbeitgebern wird der Zuschuss 
zum Mutterschaftsgeld anteilig pro Beschäftigung ermittelt.)

Liegt ein Beschäftigungsverbot vor?  Nein  Ja, von: bis: 
Falls ja, Art des Beschäftigungsverbots:   Individuelles Beschäftigungsverbot  generelles Beschäftigungsverbot 

Datum Unterschrift Arbeitgeber
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Wir sind eine Steuerberatungskanzlei in Frankfurt am Main, die 1986 gegründet und 1996 durch Gründung 
einer zusätzlichen Rechtsanwaltskanzlei zu einer interdisziplinären Gruppe von Steuerberatern und Rechts- 
anwälten erweitert worden ist. Wir übernehmen für Sie alle Aufgaben im steuerlichen und betriebswirtschaft- 
lichen Bereich. Unser Angebot richtet sich dabei ganz nach Ihren individuellen Anforderungen und Wünschen. 
Einfach. Effizient. Kostentransparent. Sprechen Sie uns an.

Wir bieten Ihnen...

...einen qualifizierten direkten Ansprechpartner 
(eigene E-Mail-Adresse und Telefon-Durchwahl), 
lösungsorientierte und ganzheitliche Beratung, 
zeitnahe Bearbeitung Ihrer Fragen und Probleme 
und das alles verständlich formuliert oder in 
verschiedenen Sprachen erklärt.

Ihre Steuerberater in Frankfurt und Rhein-Main

Unsere Leistungsfelder:

 Lohnbuchhaltung
 Finanzbuchhaltung
 Abschlüsse
 Steuererklärung
 Existensgründung
 betriebswirtschaftliche Beratung

LÜBECK & Kollegen, Steuerberater GbR  Friedensstraße 11  60311 Frankfurt am Main, DE  Telefon: +49 (0)  69 / 242 66 20  info@luebeck-gruppe.com

Karin Skopnik-Grabarczyk

Finanzökonomin 

Lohn-Sachbearbeiterin

Karin.Skopnik-Grabarczyk@luebeck-gruppe.de

+49 (0) 69 - 242 662 36

Thomas Barth

Industriekaufmann

Lohn-Sachbearbeiter

Thomas.Barth@luebeck-gruppe.de

+49 (0) 69 - 242 662 25

Albertine Wagner

Steuerfachangestellte

Lohn-Sachbearbeiterin

Albertine.Wagner@luebeck-gruppe.de

+49 (0) 69 - 242 662 46


