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BKK

Rechengrofien 2010 Jahr Monat Woche Kalendertag

Bezugsgrofie 30.660,00 € 2.555,00 € 596,17 € 85,17 €
(O) 26.040,00 € 2.170,00 € 506,33 € 72,33 €

Beitragsbemessungsgrenze RV/ALV 66.000,00 € 5.500,00 € 1.283,33 € 183,33 €
(O) 55.800,00€ 4.650,00 € 1.085,00 € 155,00 €

Beitragsbemessungsgrenze Knappschaft 81.600,00 € 6.800,00 € 1.586,67 € 226,67 €
(O) 68.400,00 € 5.700,00 € 1.330,00 € 190,00 €

Beitragsbemessungsgrenze KV /PV 45.000,00 € 3.750,00 € 875,00 € 125,00 €

Jahresarbeitsentgeltgrenze nach § 6 Absatz 6 SGB V 49.950,00 €

Jahresarbeitsentgeltgrenze nach § 6 Absatz 7 SGB V 45.000,00 €

Geringfiigigkeitsgrenze 400,00 € 93,33 € 13,33 €

Beitragssitze

Krankenversicherung allgemein 14,9 % paritatisch finanziert (AG+AN je 7,0 %)

zusitzlich AN 0,9 %

Krankenversicherung erméfigt 14,3 % paritétisch finanziert (AG+AN je 6,7 %)

zusitzlich AN 0,9 %

Pflegeversicherung 1,95 %

Beitragszuschlag fiir Kinderlose (nur AN) 0,25 %

Rentenversicherung 19,90 %

Rentenversicherung, Knappschaft 26,40 %

Arbeitslosenversicherung 2,80 %

Insolvenzgeldumlage 0,41 %

Umlage- und Erstattungssitze nach dem Aufwendungsausgleichsgesetz *

Umlage 1 (U1)

Ausgleich der Arbeitgeberaufwendungen bei Krankheit Umlagesatz Erstattung

Allgemeiner Umlage- und Erstattungssatz 15 % 60 %

Erhohter Umlage- und Erstattungssatz 2,9 % 80 %

Ermaéfgigter Umlage- und Erstattungssatz 0,9 % 40 %

Umlage U2 (U2)

Ausgleich der Arbeitgeberaufwendungen

bei Schwangerschaft und Mutterschaft 0,24 %

Mindestbeitragsbemessungsgrundlage in der KV/PV fiir

¢ Behinderte 511,00 € 119,23 € 17,03 €

* freiwillige Mitglieder allgemein 851,67 € 198,72 € 28,39 €

* freiwillig versicherte Selbstindige 1.916,25 € 44713 € 63,88 €

* Existenzgriinder, § 57 SGB III oder Hirtefélle gem. Satzung 1.277,50 € 298,08 € 42,58 €

* Rentenantragsteller 851,67 € 198,72 € 28,39 €

* selbstindige Kiinstler und Publizisten 425,83 € 99,36 € 14,19 €

Mindestbeitragsbemessungsgrundlage in der RV fiir

* in Berufsausbildung Beschiiftigte ohne Arbeitsentgelt 25,55 € 5,96 € 0,85€
©O) 21,70€ O) 5,06 € ©) 072€

* Behinderte 2.044,00 € 476,93 € 68,13 €
(O) 1.736,00 € (O) 405,07€ (O) 57.87¢€

* Entwicklungshelfer 3.666,85 € 855,60 € 122,23 €
(O) 3.100,16 € (O©) 72337€ (O) 103,34 €

* Mitglieder geistlicher Genossenschaften 1.022,00 € 238,47 € 34,07 €

ohne Anwartschaft auf Versorgung (O) 868,00 € (O) 202,53¢€ (O) 2893€

* geringfiigig Beschiftigte 155,00 € 36,17 € 517 €

Beitragsbemessungsgrundlage fiir in Berufsausbildung

Beschiiftigte ohne Arbeitsentgelt

* Kranken- und Pflegeversicherung (Bafog Bedarfsbetrag) 512,00 € 119,47 € 17,07 €

* Renten- und Arbeitslosenversicherung 25,55 € 5,96 € 0,85 €

Beitragsbemessungsgrundlage in der Arbeitslosenversicherung 2.555,00 € 596,17 € 85,17 €

bei einem freiwilligen sozialen oder dkologischen Jahr (0)2.170,00 € (O) 506,33 € ©O) 72,33€

Geringverdiener

* allgemein, betriebliche Berufsausbildung 325,00 € 75,83 € 10,83 €

* Behinderte 511,00 € 119,23 € 17,03 €

* knappschaftliche Rentenversicherung 325,00 € 75,83 € 10,83 €
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¢ in der Rentenversicherung fiir Mitglieder 1.022,00 € 238,47 € 34,07 €
geistlicher Genossenschaften (O) 868,00€ (O) 202,53€ (O) 28,93¢€
Einnahmeuntergrenze fiir die Beitrage zur Kranken- u. Pflege-

versicherung aus Versorgungsbeziigen und Arbeitseinkommen 127,75 € 29,81€ 4,26 €

Héchstzuschuss des AG fiir freiwillige Mitglieder
in der GKV/PKV-Mitglieder

» Krankenversicherung allgemeiner Beitragssatz: 262,50 € erméfigter Beitragssatz: 251,25 €
* Pflegeversicherung BS 1,95% 36,56 €

* Pflegeversicherung Besonderheit Sachsen 17,81 €

Gleitzone: Faktor ,F” 0,7585

Sachbezugswerte

Verpflegung insgesamt 215,00 €

Friihstiick 47,00 €

Mittagessen 84,00 €

Abendessen 84,00 €

Unterkunft / Miete 204,00 €

gemieteter Wohnraum 3,55 € pro m?
gemieteter Wohnraum, einfache Wohnung 2,88 € pro m?

Filligkeitstermine GSV-Beitrag 2010

Monat ‘ Jan. ‘ Feb. ‘Marz April| Mai | Juni ‘ Juli

Aug.‘ Sept.‘ Okt. ‘ Nov. ‘ Dez.

Falligkeitstag 27. | 24. | 29. | 28. | 27. | 28. | 28. | 27. | 28. | 27. | 26. | 28.
drittletzter Bankarbeitstag

Spitester Zeitpunkt zur Abgabe des Beitragsnachweises 2010

Monat ‘ Jan. ‘ Feb. ‘ Méirz‘ April‘ Mai ‘ Juni ‘ Juli ‘ Aug.‘ Sept.‘ Okt. ‘ Nov.‘ Dez.

Abgabetag 25. | 22. | 25. | 26. | 25. | 24 | 26. | 25. | 24. | 25 | 24. | 23
flinftletzter Bankarbeitstag

Stand: 20.11.2009, Angaben ohne Gewihr
Sofern fiir den Rechtskreis Ost abweichende Werte gelten, sind diese mit dem Klammervermerk (O) gekennzeichnet.
* vorbehaltlich der Zustimmung des Verwaltungsrates und der Genehmigung durch die Aufsichtsbehorde

Bankverbindungen
Bank Kontonummer Bankleitzahl IBAN BIC
SEB AG 1000 327 700 100101 11 DE16 1001 0111 1000 3277 00 ESSEDESF100
HSH Nordbank AG 103 804 000 210 500 00 DE28 2105 000 0103 8040 00 ~ HSHNDEHHXXX
Arbeitgeber die Beitrdge fiir den Rechtskreis Ost iiberweisen, zahlen diese bitte ausschliefllich auf folgendes Konto ein:
Bank Kontonummer Bankleitzahl IBAN BIC
Deutsche Bank AG 160570801 600 700 70 DE65 6007 0070 0160 5708 01 DEUTDESS

Bitte geben Sie bei allen Zahlungen und im Schriftverkehr stets Ihre Betriebsnummer an!

Betriebsnummer
CITY BKK (Rechtskreis West) 906 715 80 CITY BKK (Rechtskreis Ost) 084 859 18
Institutionskennzeichen
Rechtskreis West Rechtskreis Ost
CITY BKK 109 538 019 CITY BKK (Ost) 101 592 133
CITY BKK Pflegekasse 189 538 019 CITY BKK Pflegekasse 181592133
Ansprechpartner
Meldungen/Versicherung Beitrige/Zahlungsverkehr
Telefon (040) 298 08-1690 Telefon (040) 298 08-2690
Telefax (040) 298 08-5527/-5528 Telefax (040) 298 08-5727/-5728 /-5729
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