
Sommerfest Aschau GbR 
Personalfragebogen für Aushilfskräfte 

kurzfristig 

Name: ......................................................................... . Vorname:  .............................. .. 

Geburtsdatum: ........................  Geburtsname:.................... . Geburtsort:  .............................  

O Meine Kontaktdaten haben sich seit der letzten Anmeldung nicht geändert. Wenn ja, bitte ankreuzen und 
weiter bei „Immer Beantworten“. Ansonsten bitte Kontaktdaten angeben: 

IMMER BEANTWORTEN: 

Ich bin arbeitslos gemeldet bei der Agentur für Arbeit Ja O / Nein O 

Ich bin arbeitsuchend gemeldet bei der Agentur für Arbeit Ja O / Nein O 

Ich erhalte Arbeitslosengeld Ja O / Nein O Ich bin im Erziehungsurlaub Ja O / Nein O 

Status bei Arbeitsbeginn: Weiterer Minijob bei .......................................................................  

ich bin Schüler O ich bin Student O ich bin Hausfrau O 

ich bin beschäftigt O ich bin selbständig O ich beziehe Sozialhilfe O 

ich bin Pensionär O ich bin Rentner O 

O Ausweismitführungspflicht: Es besteht Ausweispflicht während der Arbeitszeit. 

Ich versichere, dass die vorstehenden Angaben der Wahrheit entsprechen. Ich verpflichte 
mich, meinem Arbeitgeber alle Änderungen, insbesondere die Aufnahme weiterer 
Beschäftigungen, unverzüglich mitzuteilen. 

Ort, Datum:  ............................. Unterschrift der Aushilfe:  ................................  

Datenschutz: Ihre Daten werden nur zweckgebunden erfasst und das Datengeheimnis bleibt gemäß § 5 DSGV gewahrt. 
Fragebogen bitte ausgefüllt zurück ans Personalbüro, aschauer.bier@ametsbichler.de oder Whatsapp @ametsbichler 

 
Strasse, PLZ Ort: .....................................  

Telefon: ............................ . Mobil:  ....................................................... eMail:  .................................  

Staatsangehörigkeit: ...............  Konfession: .........................  Krankenkasse:  ..................  

Bankverbindung IBAN/BIC: 

[ ] [ ] [ ] [ ] [ ] [ ] [ 

Sozial -Versicherungs - Nr.: [ 
Steuer-Identifikations - Nr.: [ 

] [ ] [ ] [] [ ] [ ] [ ] [ ] [ ] [ ][ ] [] [ ] [ ] [ ] [ 

] [ ]- [ ] [ ] [ ] [ ] [ ] [ ]- [ ]- [ ] [ ] [ ]   

] [ ] [ ] [ ] [ ] [ ] [ ] [ ] [ ] [ ] [ ]   

 

] 


