Checkliste betriebliche Krankenversicherung

1. Unternehmensdaten

Name des Unternehmens / der Arma

Gegenstand des Geschéaftsbetriebs

Stral3e PLZ Ort

2. Mitarbeiter

] ] ]

Anzahl gesetzlich versicherter Mitarbeiter davon kaufmannische davon gewerbliche
Anzahl privat versicherter Mitarbeiter davon Auszubildende davon 520€ - Kréfte

3. Vertragsdaten

gewiinschter Versicherungsschutz:

| Zahnersatz | zahnbehandlung/-Vorsorge | Brille | Krankentagegeld
D Auslandsreise D Naturheilverfahren D ambulante Vorsorge D Budget-Tarife
D Stationar Ein- oder zweibettzimmer + Chefarztbehandiung) D ‘ ‘

4. Hnanzierungsart

DArbeitgeber D Arbeitnehmer (nur bei Hrmen >1000 Mitarbeiter)

5. mtl. Beitrag je Mitarbeiter

Freigrenze fir Sachbeziige bis 50,- € mtl. =
ca. € Steuerfreiheit gem. § 8 Abs. 2 Satz 11 ESTG!




