LOHNSTEUERKARTE 2005
Name Habemehr Vorname Hartmut
Geburtsdatum 24.11.1972 StralRe Goldeselweg 15
PLZ 25350 Derzeitiger Wohnort | Fairstadt
Gemeindename Gemeindenummer Hebesatz
Lohnsteuerklasse Religion Zahl der Kinder

Vom Arbeitgeber auszufiillen

Name, Anschrift,
Steuernummer des Arbeitgebers

Dauer des Dienstverhaltnisses

Steuerpflichtiger Arbeitslohn € Arbeitgeberbeitrage zur €
Sozialversicherung
Einbehaltene | fir Land und Bund € Arbeitnehmerbeitrage zur | €
Lohnsteuer i die Gemeinde € Sozialversicherung
Einbehaltener Solidaritatszuschlag € Werbungskostenersatz €
€

Einbehaltene Kirchensteuer

VEREINFACHTE EINKOMMENSTEUERERKLARUNG 2005

Vom Steuerbiirger auszufillen

Finanzamt ‘ Steuernummer
Haben Sie andere Einnahmen aus wirtschaftlicher Tatigkeit bezogen? Nein a
(Einnahmen aus Vermietung und Verpachtung, aus gewerblicher, freiberuflicher oder Ja a

landwirtschaftlicher Tatigkeit, Renten, Zinseinnahmen und sonstige Kapitalertrage, | (falls Ja, bitte die ausfiihrliche Ein-
die bisher nicht der Abgeltungssteuer unterlagen, Einnahmen aus der VerauRerung | kommensteuererklarung ausflllen)

von Wirtschaftsgutern, die dem Erwerb dienten)

Kinder, fiir die Kindergeldberechtigung besteht (Name, Vorname, Geburtsdatum):

Fir die genannten Kinder in 2005 erhaltenes Kindergeld

Lohnersatzleistungen z.B. Arbeitslosen-, Kranken-, Mutterschafts-, Erziehungsgeld

Aufgrund eines rechtlichen Anspruchs erhaltene Unterhaltsleistungen

Arbeitnehmer- und Arbeitgeberbeitrage zur gesetzlichen Rentenversicherung

Sonstige Altersvorsorgebeitrage (bis zur Hohe von 2.000 €)

Beitrédge zu Versicherungen im Krankheitsfall und zur Pflegeversicherung, zur Unfall-, Be-
rufsunfahigkeits- und Krankentagegeldversicherung

an [ dh [ adh | ah [ dh | D

Aufgrund einer rechtlichen Verpflichtung gezahlte Unterhaltsleistungen

Kirchensteuern und vergleichbare Beitrédge zu inlandischen Religionsgemeinschaften

Spenden flir gemeinniitzige Zwecke; Zuwendungen an gemeinnutzige Stiftungen

Mitgliedsbeitrage und Spenden an politische Parteien

Gezahlte Zinsen auf Steuern

Krankheitskosten nach Abzug von Erstattung und Beihilfen

Grad der Korperbehinderung | % Pauschale wegen Koérperbehinderung

Aufwendungen fur sozialversicherungspflichtige Pflege- oder Betreuungskraft

Hohe der erhaltenen Ausschiittungen von Kapitalgesellschaften (siehe Belege)

Ay ah [ ah | ah | ah [ dh [ dh | dh | adh

Ich bin verheiratet mit (Name, Vorname, Geburtsdatum)

Mein Ehepartner gibt eine eigene Einkommensteuererklarung ab.

Ja O/ Nein O

Ich beantrage getrennte Veranlagung.

Jad/Nein 3

Ich versichere, dass vorstehende Angaben vollstandig | Die Erstattung soll auf folgendes Konto erfolgen:

sind. Nummer:

Bankleitzahl:

Geldinstitut:

Datum, Unterschrift Kontoinhaber:




