
Beispiel für eine Versorgungsmitteilung mit Erläuterungen 
 

 
 
 

Ihr/-e Ansprechpartner/-in 

Schlüssel für 
Lohnart (LA) 

Persönliche 
Daten 

Zusammen-
setzung Ihrer 
Versorgung 

(Brutto) 

Gesetzliche 
Abzüge 

Kontodaten 

Personal- und 
Vertragsnummer 

Laufender 
Monat 

Jahreswerte 
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Name, Vorname 
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TT.MM.JJJJ 
 

 

TT.MM.JJJJ 
 

 

12123456A12
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Musterkrankenkasse 
 

 

DEXX XXXX XXXX XXXX XXXX XX 
 

 

Musterbank  
 

 



 
 
 

 
 
  

Hinweise zur 
Versorgungs-

mitteilung 

QR-Code für 
„Meine 

Personaldaten“ 

Hinweise zu 
Mitwirkungs-
pflichten und 
Sprechzeiten 

XXXXXXXX/X Name, Vorname       11.03.2025 – 09:10:28                                 Monat Jahr [Letzte Änderung MM.JJJJ] 
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Monat der 
Rückrechnung 

Beträge im 
Monat der 

Rückrechnung 

Differenzen zur 
ursprünglichen 

Abrechnung 

Nachzahlung / 
Überzahlung im 
Rückrechnungs-

monat 

Monat der 
Abrechnung 
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