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	ENZU
	Zusatz-Meldeformular für entsandte Dienstleistungserbringer

bei einer Einsatzdauer bis 90 Arbeitstage / 3 Monate pro Jahr

	


Angaben zur entsandten Arbeitnehmerin oder zum entsandten Arbeitnehmer
	Name gemäss Pass oder ID
	

	
	

	Vorname gem. Pass oder ID
	

	Geburtsdatum
	
	( männlich
	( weiblich

	Staatsangehörigkeit
	

	Art der auszuführenden Arbeit
	

	ausgeübter Beruf
	

	Funktion
	

	Sozialversicherungsnummer (im Staat, in dem der Arbeitnehmer seinen Wohnsitz hat)
	

	Aufenthaltsregelung 
im Entsendestaat seit
	(für Entsandte aus Drittstaaten)


Angaben zur entsandten Arbeitnehmerin oder zum entsandten Arbeitnehmer

	Name gemäss Pass oder ID
	

	
	

	Vorname gem. Pass oder ID
	

	Geburtsdatum
	
	( männlich
	( weiblich

	Staatsangehörigkeit
	

	Art der auszuführenden Arbeit
	

	ausgeübter Beruf
	

	Funktion
	

	Sozialversicherungsnummer 
	

	Aufenthaltsregelung 
im Entsendestaat seit
	


Angaben zur entsandten Arbeitnehmerin oder zum entsandten Arbeitnehmer

	Name gemäss Pass oder ID
	

	
	

	Vorname gem. Pass oder ID
	

	Geburtsdatum
	
	( männlich
	( weiblich

	Staatsangehörigkeit
	

	Art der auszuführenden Arbeit
	

	ausgeübter Beruf
	

	Funktion
	

	Sozialversicherungsnummer
	

	Aufenthaltsregelung 
im Entsendestaat seit
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