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Anpassung der Akontobeitrage fir Arbeitgebende

Firmenname Abrechnungsnummer
1. Voraussichtliche AHV/IV/IEO/ALV-pflichtige Jahreslohnsumme
Bitte tragen Sie unten die voraussichtlichen Jahreslohnsummen ein.
Beitragsjahr Gililtig ab AHV/IV/EO-pflichtige ALV1-pflichtige ALV2-pflichtige
(tt.mm.jjjj) Lohnsumme (CHF) Lohnsumme (CHF) Lohnsumme (CHF)

2. Voraussichtliche FAK-pflichtige Jahreslohnsummen

Bitte verteilen Sie das unter Ziffer 1 eingetragene Gesamttotal der AHV/IV/EO-pflichtigen Lohnsumme auf
die einzelnen Arbeitskantone.

Kanton FAK-pflichtige Kanton FAK-pflichtige Kanton FAK-pflichtige
Lohnsumme (CHF) Lohnsumme (CHF) Lohnsumme (CHF)
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Bemerkungen
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