
Munkáltató neve: ...................................................................

B E L É P É S I    A D A T L A P

A dolgozó adatai:

Név:.........................................................................................................................................

Születési név:.........................................................................................................................

Anyja neve :............................................................................................................................

Szül. helye, ideje:...................................................................................................................

TAJ száma: ……….........................................Adóazonosító ................................................

Állandó lakcíme:....................................................................................................................

Ideiglenes lakcíme: ……………………………………………………………………………….....

Állampolgársága: ..................................................................................................................

Családi állapota: ………………………………………………………………………………..........

Magánnyugdíjpénztári tag: igen ---- nem  

ha igen: megnevezése, belépés módja és dátuma:..................................................................

magánnyugdíjpénztári  kiegészítés mértéke (együtt max: 2%):

- dolgozói ….. %, - munkáltatói ….. % 

Iskolai  végzettség:(érettségi  esetén  gimnázium  vagy  szki)………………..

……………………….................................................................................................................

Szakképzettség megnevezése:……………………………………………………………………

Dolgozó pályakezdő?   igen   ---- nem   (kérjük aláhúzással jelölni)

START-kártyával rendelkezik?  igen --- nem 

START kártya érvényessége:..……év………….hó..….naptól……..év…………hó …....napig

Foglalkoztatását megelőzően tartósan álláskereső volt?      igen --- nem    

(legalább  6  hónapon  keresztül  regisztrált  munkanélküliként  nyilvántartott.   
Munkaügyi központ által kiadott határozattal igazolandó.)

Adott évben előző munkahelyen a nyugdíjjárulék felső határt elérő jövedelmet szerzett?

igen - nem

Béréből rendszeresen letiltandó tétel(ek):

megnevezése:…………………………………………………………………………….......

Összege: ………………………………………………………………………………….......

határozat száma:…………………………………………………………………………...... 

kedvezményezett név:..................................................................................................

kedvezéményezett cím:................................................................................................

bankszámlaszám..........................................................................................................

…………………………………………………..................................................................
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Van-e gyermeke, akik után családi kedvezményt kíván érvényesíteni?   igen --- nem

(Amennyiben él ezzel a lehetősséggel, külön nyilatkozat kitöltése is szükséges.)

Foglalkoztatási adatok:

Foglalkozási  jogviszony:  munkaviszony  tagsági  –alkalmi  munkavállaló  –megbízási

-egyéb:.....................................................................................................................................

Tulajdonos esetén tulajdoni hányada: …………………………………………………………...

Jogviszony kezdete: ..............................................................................................................

Jogviszony vége (határozott idejű munkaszerződésnél): .......................................................

Jogviszony jellege: főállású -egyéb: ......................................................................................

Munkavégzés helye:  állandó --- változó

Munkavégzés szervezeti egysége: ………………………………….........................................

Próbaidő utolsó napja: ……………  év ………………………….. hó   ……….. nap

A dolgozó nyugdíjas: igen --- nem. Ha igen, havi nyugdíjának összege: ……………………

Munkaköre:..................................................................FEOR szám: .....................................

Munkakör középfokú iskolai végzettséget, illetőleg szakképzettséget igényel-e:

igen   -   nem

Munkaidő beosztás: napi --- heti --- havi --- munkaidőkeret

Munkaidőkeret esetén: heti --- havi --- kéthavi

Munkaideje: ............................................................................................................................

Munkabére: ............................................................................................................................

Munkabérét átutalással kéri: igen --- nem 

Ha igen, bank megnevezése, bankszámlaszám:……………………………………….................

Esetleges pótszabadságok (vezetői, gyermek…): 

……………………….........................................nap: ……………

……………………….........................................nap: ……………

……………………….........................................nap: ……………
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Béren kívüli juttatások (cafetéria): 

rendszeres: egészségpénztári befizetés

Erzsébet utalvány

helyi utazási bérlet

biztosítási díj

SZÉP kártya

internet használat

egyéb:………………………………….…..

nem rendszeres: iskolakezdési támogatás

Költségtérítések:

személygépkocsi költségtérítés

egyéb:……………………………………….

Megjegyzés: ............................................................................................................................
.................................................................................................................................................
.................................................................................................................................................

…………………….., 2017. .......................... hó     .........nap

..................................................... .....................................................

   munkáltató  munkavállaló

A belépési adatlap mellé másolatban kérjük csatolni a következőket: 

1. előző  munkahely(ek)en  kapott  jövedelemigazolás  a  kapott  jövedelemről,  levont  szja  előlegről

előző  munkahely(ek)  által  kiállított  jövedelemigazolás  az  egészségbiztosítási  ellátás

megállapításához 

2. tb kiskönyv 

3. letiltásokhoz kapcsolódó bírósági határozat(ok)

4. magánnyugdíjpénztári tagsági okirat

5. magánnyugdíjpénztári átlépésről szóló tagsági okirat

6. nyugdíjazás megállapításáról szóló határozat

7. START kártya másolata 

8. TAJ kártya másolata

9. Adókártya másolata

10. Nappalis hallgatók iskolalátogatási igazolása

11. Tartósan álláskereső foglalkoztatásakor munkaügyi központ igazolása

12. Iskolai végzettségek, szakképesítések másolata
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