Name, Vorname des/der Mitarbeitenden StraBe, Hausnummer Telefon privat

Konto-Nummer Name der Bank Bankleitzahl Postleitzahl, Wohnort

[] Bitte Zutreffendes ankreuzen !

ERKLARUNG ZUR BERUCKSICHTIGUNG DES STEUERFREIBETRAGS nach § 3 Nr. 26 EStG
im Lohnsteuerabzugsverfahren (500 €/Jahr Ehrenamtsfreibetrag)

NUR FUR VERWALTUNG, KUCHE, REINIGUNG § 3 Nr.26 a WH
NICHT FUR PADAGOGISCHES PERSONAL

Beschiftigungsstelle Art der Tatigkeit"
[ ] Kiichenmitarbeiter [ ] Reinigungskraft
WALDHEIM ..., [] Verwaltungskraft
Erganzende Angaben zur Person
Sozialversicherungsnummer Name der Krankenkasse Staatsangehér. | Geburtsdatum | Geburtsort

Qiltjir;e;?salb der Waldheimzeit |:| Student / Studentin |:|

In diesem Jahr kurzfristig tatig vom bis Arbeitstage
gewesen

Angaben zur Versteuerung

Ich beantrage die Beriicksichtigung des Steuerfreibetrags (500 € im Jahr) nach § 3 Nr. 26 a EStG
im Lohnsteuerabzugsverfahren:

L] Ich bestitige, dass ich fiir diese Art der Tatigkeit weder ganz noch teilweise eine Steuerbefreiung
nach § 3 Nr. 12 Estg (Aufwandsentschadigung aus 6ffentlichen Kassen) oder nach § 3 Nr. 26 EstG
(2 100 €/Jahr) erhalte

L] Ich libe dieselbe Art der Téatigkeit bei keinem anderen Arbeitgeber aus
[] Ich tibe dieselbe Art der Tatigkeit bei folgendem Arbeitgeber aus
Arbeitgeber Zeitraum wdchentl. Arbeitszeit

und nehme auch fir diese Tatigkeit den Steuerfreibetrag in Anspruch
[l im Monat - €

(1 imJahr €

[ Den Steuerfreibeitrag habe ich in diesem Kalenderjahr noch nicht in Anspruch genommen.

[ 1 Den Steuerfreibetrag habe ich in diesem Kalenderjahr bereits in Héhe von € in Anspruch
genommen.

Der Steuerfreibetrag soll, da es sich bei der Tatigkeit um eine Saisonbeschéftigung handelt, ausnahmsweise
[ ] inHéhe meines monatlichen Entgeltes solange als steuer- und sozialversicherungsfreie Einnahme behan-
delt werden, bis der zu berlicksichtigende Freibetrag (max. 500 €) ausgeschopft ist.

Ich versichere, dass ich die Hinweise tiber die Steuervergilinstigung nach § 3 Nr. 26 EStG (s. Riickseite) zur Kenntnis
genommen habe und dass meine Angaben in dieser Erklarung vollstandig und richtig sind. Ich verpflichte mich, alle
Veréanderungen, die die Beantwortung vorstehender Fragen betreffen, der gehaltszahlenden Stelle unverziiglich mitzu-
teilen. Mir ist bekannt, dass ich alle Aufwendungen, die durch eine unterlassene oder verspatete Mitteilung entstehen,
dem Arbeitgeber ersetzen muss. Auf eine tarifliche oder gesetzliche Ausschlussfrist kann ich mich nicht berufen.

Datum .....cceeeeeeieieeeeeee, Unterschrift des/der Mitarbeitenden: ..........oooovveeeeeeeeeeeee e

Vordruck 723.1



