Zur Vorlage an die

Steuerberaterkammer Mecklenburg-Vorpommern

Korperschaft des 6ffentlichen Rechts STEUERBERATERKAMMER
Ostseeallee 40 MECKLENBURG-VORPOMMERN
18107 Rostock Kérperschaft des dffentlichen Rechts

Zulassung zur Steuerberaterprifung
Arbeitgeberbescheinigung (8 36 Abs. 3 StBerGi. V. m. § 4 Abs. 3 Nr. 3 DVStB)

I. Angaben zur Person

Name

Vorname Geburtsdatum

Il. Angaben zur Tétigkeit

Name/Firma des Arbeitgebers:

Anschrift des Arbeitgebers:

Ort der Tatigkeit:

Die Tétigkeit wird D im Rahmen eines Anstellungsverhaltnisses |:| als freie Mitarbeit
ausgelbt.

Das Vertragsverhéltnis besteht/bestand vom bis

Die vertragliche Arbeitszeit betragt/betrug Stunden pro Woche.

Die Tatigkeit wurde durch langere Krankheit von nicht nur voriibergehender Dauer unterbrochen

Zeit (von — bis)

Die/der Angestellte/Mitarbeiter(in) hat an folgenden Wochenlehrgéngen teilgenommen:
(Bitte geben Sie auch Lehrgéange an, die derzeit oder voraussichtlich kinftig durchgefiihrt werden.)

Zeit Veranstalter Thema Umfang

von bis

Ostseeallee 40 Telefon: 03 81 7767676 E-Mail: mail@stbk-mv.de Bankverbindung: Deutsche Bank AG
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lll. Tatigkeitsgebiete

Fir die Zulassung zur Steuerberaterprifung ist eine praktische Tatigkeit auf dem Gebiet der von den Bundes- oder Landesfi-
nanzbehoérden verwalteten Steuern in einem Mindestumfang von 16 Wochenstunden erforderlich (§ 36 Abs. 3 StBerG).

Tatigkeitsgebiet Wochenstunden

Erstellung der laufenden Buchhaltung

Erstellung der Lohnbuchhaltung

Kontierung von Belegen

Erstellung von Steuererklarungen

Steuerliche Mandantenberatung

Erstellen/Priifen von Steuerbilanzen

Erstellen/Priifen von Handelsbilanzen

Prifung nach Handelsrecht

Erstellung von Lohnsteueranmeldungen

Erstellung von Umsatzsteuervoranmeldungen

Erstellung von Antrdgen auf Investitionszulage

Bearbeitung von Rechtsbehelfen

Allgemeine Biroorganisation

Organisation der Buchhaltung

Rechtsberatung als Rechtsanwalt

Ergénzungen/Erlauterungen Wochenstunden

Summe der Wochenstunden:

D Art und Umfang der o. g. Tétigkeiten wurden nur zeitweise erbracht (z. B. im Rahmen Jahresabschliissen):

Zeit Anlass

von bis

Die Vollstandigkeit und Richtigkeit der Angaben wird versichert.

Ort, Datum Unterschrift einer/s Vertretungsberechtigten
Firmenstempel
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