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Arbeitgeberbestätigung – Vaterschaftsversicherung 
Bitte vom Arbeitgeber, bei dem Sie in den letzten zwei Jahren vor der Niederkunft gearbeitet haben, ausfüllen lassen  
(ein Formular pro Arbeitgeber).

Arbeitgeber   

Kundennummer  :       

Firmenname :       

Adresse :       

        

Telefon :       

Personalien des Vaters oder der Ehefrau der Mutter  

AHV-Nummer  :       

Name und Vorname  :       

Geburtstag :       

Zivilstand :       

Adresse :       

        

Telefon  :       

Arbeitsverhältnis  

Für die Beantwortung nachfolgender Fragen sind die Verhältnisse unmittelbar vor dem Austritt massgebend.

Art des Arbeitsverhältnisses

 Vollzeit  Teilzeit  Heimarbeit  Befristet  Unbefristet

 Saisonarbeit  Lehre  Aushilfe  Temporär  auf Abruf

Dauer des Arbeitsverhältnisses : von                                         bis                                                                                                                     

form. 318.749 / 07.2022
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Arbeitsdauer in den letzten 2 Jahren  

Nach Unterbrüchen der Anstellung von mindestens einem Monat neue Zeile benützen.

Von Bis AHV-pflichtiges Gesamteinkommen 

CHF

CHF

CHF

CHF

CHF

CHF

CHF

CHF

CHF

CHF

Der Arbeitgeberbescheinigung sind die Lohnabrechnungen oder andere Lohnjournale der letzten 12 Arbeitsmonate beizulegen.

Einkommen  

Letzter Brutto-Monatslohn: CHF                                         

Die versicherte Person hat zum letzten Mal: 

 einen 13. Monatslohn von CHF                                         erhalten am                                         

 eine Gratifikation von  CHF                                         erhalten am                                         

Letzter Stundenlohn

Grundlohn /
Stunde

Ferien-
entschädigung

Feiertags-
entschädigung 

13. Monatslohn,
Gratifikation

Total
Stundenlohn

CHF % % % CHF
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Abwesenheiten  

Abwesenheit während
der letzten 12 Monate

Von                   bis                 Von                   bis                 Von                   bis                 

Krankheit

Unfall

Militär- oder
Zivilschutzdienst

Unbezahlter Urlaub

Andere Abwesenheiten

Die unterzeichnende Person nimmt von den oben erwähnten Bestimmungen Kenntnis und bestätigt die Richtigkeit  
der Angaben.

Ort und Datum Stempel und Unterschrift des Arbeitgebers

Beilagen :    Lohnabrechnungen der letzten 12 Monate
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