TOR ZUR OBERLAUSITZ

Absender: F@ Bischofswerda

Stadtverwaltung Bischofswerda
SG Steuern

Altmarkt 1

01877 Bischofswerda

Anmeldung der Vergntigungssteuer fir Gerate mit Geldgewinnmadglichkeit
gemal § 8 Abs. 1 der Vergniigungssteuersatzung der Grof3en Kreisstadt Bischofswerda

Bitte flllen Sie die nachstehende Erklarung gewissenhaft aus und fligen Sie sdmtliche Anlagebdgen
bei.

Nr./ AZ Jahr:

Monat:

Angaben zur Steuerpflicht

Die fur den angegebenen Zeitraum ermittelte Vergniigungssteuer Euro Cent

betragt insgesamt

und wird von mir unter Angabe meines AZ nach Bescheid auf das Konto

IBAN: DE 43 8555 0000 1000 5130 30

BIC: SOLADES1BAT bei der Kreissparkasse Bautzen
zugunsten der GroRRen Kreisstadt Bischofswerda tiberwiesen.

Bei Erteilung einer Einzugserméachtigung wird der Betrag von lhrem Konto zum Falligkeitstermin
abgebucht.

Dieser Steuererklarung sind insgesamt Anlagebégen (Steuerermittlung je Aufstellort)
beigefiigt.

Angaben zum Steuerpflichtigen

Name, Anschrift, Telefon

Ich versichere, dass die Angaben in dieser Steuererklarung und den dazugehdrigen Anlagen vollstédndig und
wahrheitsgemaf gemacht wurden.

Datum, Unterschrift




Steuerermittlung je Aufstellort

Anlagebogen Nr.

Nr./ AZ

Abrechnungszeitraum

Jahr:

Monat:

Angaben zum Aufstellort

Bezeichnung des Aufstellortes:

StralRe, Hausnummer:

Spielhalle |:| sonstiger Aufstellort |:|

Kasseneinnahmen aus Geraten mit Geldgewinnmadglichkeiten im Abrechnungszeitraum

Einzutragen sind hier die im Abrechnungszeitraum erzielten Brutto-Kasseneinnahmen, d. h. die durch Zahlwerk

ermittelten Spieleinséatze abziglich ausgezahlter Gewinne und sonstigen Geldriickgaben (Saldo 2).

Lfd. Nr. Geratenummer/
Geratebezeichnung bzw.

Zulassungsnummer

Datum der
letzten
Kassierung im
Vormonat

Datum der letzten
Kassierung im

Abrechnungszeitraum

Summe der
Bruttokasseneinnahmen

im Abrechnungszeitraum

Euro

Euro

Euro

Euro

Euro

Euro

Euro

Euro

Euro

Euro

Euro

Euro

Euro

Euro

Euro

Summe

Euro




Absender: F@ Bischofswerda

TOR ZUR OBERLAUSITZ

Stadtverwaltung Bischofswerda
SG Steuern

Altmarkt 1

01877 Bischofswerda

|:| Anmeldung |:| Abmeldung

von Spiel- und Unterhaltungsautomaten

gemal § 5 Vergniigungssteuersatzung der Grol3en Kreisstadt Bischofswerda
(Angaben bitte je Aufstellort machen)

Nr./ AZ (falls bekannt bitte angeben):

1) Aufstellort

Bezeichnung/ Anschrift

|:| Spielhalle |:| sonstiger Aufstellort
2) Aufsteller der Automaten 3) Inhaber des Aufstellortes
Name, Anschrift Name, Anschrift

Telefon-Nr. Telefon-Nr.




4)

folgende Gerate/ Apparate bzw. Zulassungsnummern werden hiermitangemeldet

Lfd. Nr.

Geratebezeichnung

Zulassungsnummer

Geldgewinnmdglichkeit

ja

nein

Tag der
Aufstellung

5)

folgende Gerate/ Apparate bzw. Zulassungsnummern werden hiermitabgemeldet

Lfd. Nr.

Geratebezeichnung

Zulassungsnummer

Geldgewinnmdglichkeit

ja

nein

Tag der AulRer-
betriebnahme

Ich versichere, diese Angaben vollstandig und wahrheitsgemaf gemacht zu haben.

Ort, Datum

Unterschrift




	Anmeldung_Vergnügungssteuer
	Anmeldung_Spielautomaten

	Nr AZ: 
	Jahr: 
	Monat: 
	Euro: 
	Cent: 
	Dieser Steuererklärung sind insgesamt: 
	Name Anschrift Telefon: 
	Nr AZ_2: 
	Jahr_2: 
	Monat_2: 
	undefined: 
	undefined_2: 
	Gerätenummer Gerätebezeichnung bzw ZulassungsnummerRow1: 
	Datum der letzten Kassierung im VormonatRow1: 
	Datum der letzten Kassierung im AbrechnungszeitraumRow1: 
	Summe1: 
	Gerätenummer Gerätebezeichnung bzw ZulassungsnummerRow2: 
	Datum der letzten Kassierung im VormonatRow2: 
	Datum der letzten Kassierung im AbrechnungszeitraumRow2: 
	Summe2: 
	Gerätenummer Gerätebezeichnung bzw ZulassungsnummerRow3: 
	Datum der letzten Kassierung im VormonatRow3: 
	Datum der letzten Kassierung im AbrechnungszeitraumRow3: 
	Summe3: 
	Gerätenummer Gerätebezeichnung bzw ZulassungsnummerRow4: 
	Datum der letzten Kassierung im VormonatRow4: 
	Datum der letzten Kassierung im AbrechnungszeitraumRow4: 
	Summe4: 
	Gerätenummer Gerätebezeichnung bzw ZulassungsnummerRow5: 
	Datum der letzten Kassierung im VormonatRow5: 
	Datum der letzten Kassierung im AbrechnungszeitraumRow5: 
	Summe5: 
	Gerätenummer Gerätebezeichnung bzw ZulassungsnummerRow6: 
	Datum der letzten Kassierung im VormonatRow6: 
	Datum der letzten Kassierung im AbrechnungszeitraumRow6: 
	Summe6: 
	Gerätenummer Gerätebezeichnung bzw ZulassungsnummerRow7: 
	Datum der letzten Kassierung im VormonatRow7: 
	Datum der letzten Kassierung im AbrechnungszeitraumRow7: 
	Summe7: 
	Gerätenummer Gerätebezeichnung bzw ZulassungsnummerRow8: 
	Datum der letzten Kassierung im VormonatRow8: 
	Datum der letzten Kassierung im AbrechnungszeitraumRow8: 
	Summe8: 
	Gerätenummer Gerätebezeichnung bzw ZulassungsnummerRow9: 
	Datum der letzten Kassierung im VormonatRow9: 
	Datum der letzten Kassierung im AbrechnungszeitraumRow9: 
	Summe9: 
	Gerätenummer Gerätebezeichnung bzw ZulassungsnummerRow10: 
	Datum der letzten Kassierung im VormonatRow10: 
	Datum der letzten Kassierung im AbrechnungszeitraumRow10: 
	Summe10: 
	Lfd NrRow11: 
	Gerätenummer Gerätebezeichnung bzw ZulassungsnummerRow11: 
	Datum der letzten Kassierung im VormonatRow11: 
	Datum der letzten Kassierung im AbrechnungszeitraumRow11: 
	Summe11: 
	Lfd NrRow12: 
	Gerätenummer Gerätebezeichnung bzw ZulassungsnummerRow12: 
	Datum der letzten Kassierung im VormonatRow12: 
	Datum der letzten Kassierung im AbrechnungszeitraumRow12: 
	Summe12: 
	Lfd NrRow13: 
	Gerätenummer Gerätebezeichnung bzw ZulassungsnummerRow13: 
	Datum der letzten Kassierung im VormonatRow13: 
	Datum der letzten Kassierung im AbrechnungszeitraumRow13: 
	Summe13: 
	Lfd NrRow14: 
	Gerätenummer Gerätebezeichnung bzw ZulassungsnummerRow14: 
	Datum der letzten Kassierung im VormonatRow14: 
	Datum der letzten Kassierung im AbrechnungszeitraumRow14: 
	Summe14: 
	Lfd NrRow15: 
	Gerätenummer Gerätebezeichnung bzw ZulassungsnummerRow15: 
	Datum der letzten Kassierung im VormonatRow15: 
	Datum der letzten Kassierung im AbrechnungszeitraumRow15: 
	Summe15: 
	Summe16: 
	Absender: 
	Anmeldung: Off
	Abmeldung: Off
	Nr AZ falls bekannt bitte angeben: 
	Bezeichnung AnschriftRow1: 
	Spielhalle: Off
	sonstiger Aufstellort: Off
	Name AnschriftRow1: 
	Name AnschriftRow1_2: 
	Name AnschriftRow2: 
	Name AnschriftRow2_2: 
	TelefonNr: 
	TelefonNr_2: 
	Lfd NrRow1: 
	GerätebezeichnungRow1: 
	ZulassungsnummerRow1: 
	jaRow1: 
	neinRow1: 
	Tag der AufstellungRow1: 
	Lfd NrRow2: 
	GerätebezeichnungRow2: 
	ZulassungsnummerRow2: 
	jaRow2: 
	neinRow2: 
	Tag der AufstellungRow2: 
	Lfd NrRow3: 
	GerätebezeichnungRow3: 
	ZulassungsnummerRow3: 
	jaRow3: 
	neinRow3: 
	Tag der AufstellungRow3: 
	Lfd NrRow4: 
	GerätebezeichnungRow4: 
	ZulassungsnummerRow4: 
	jaRow4: 
	neinRow4: 
	Tag der AufstellungRow4: 
	Lfd NrRow5: 
	GerätebezeichnungRow5: 
	ZulassungsnummerRow5: 
	jaRow5: 
	neinRow5: 
	Tag der AufstellungRow5: 
	Lfd NrRow6: 
	GerätebezeichnungRow6: 
	ZulassungsnummerRow6: 
	jaRow6: 
	neinRow6: 
	Tag der AufstellungRow6: 
	Lfd NrRow7: 
	GerätebezeichnungRow7: 
	ZulassungsnummerRow7: 
	jaRow7: 
	neinRow7: 
	Tag der AufstellungRow7: 
	Lfd NrRow8: 
	GerätebezeichnungRow8: 
	ZulassungsnummerRow8: 
	jaRow8: 
	neinRow8: 
	Tag der AufstellungRow8: 
	Lfd NrRow9: 
	GerätebezeichnungRow9: 
	ZulassungsnummerRow9: 
	jaRow9: 
	neinRow9: 
	Tag der AufstellungRow9: 
	Lfd NrRow10: 
	GerätebezeichnungRow10: 
	ZulassungsnummerRow10: 
	jaRow10: 
	neinRow10: 
	Tag der AufstellungRow10: 
	Lfd NrRow1_2: 
	GerätebezeichnungRow1_2: 
	ZulassungsnummerRow1_2: 
	jaRow1_2: 
	neinRow1_2: 
	Tag der Außer betriebnahmeRow1: 
	Lfd NrRow2_2: 
	GerätebezeichnungRow2_2: 
	ZulassungsnummerRow2_2: 
	jaRow2_2: 
	neinRow2_2: 
	Tag der Außer betriebnahmeRow2: 
	Lfd NrRow3_2: 
	GerätebezeichnungRow3_2: 
	ZulassungsnummerRow3_2: 
	jaRow3_2: 
	neinRow3_2: 
	Tag der Außer betriebnahmeRow3: 
	Lfd NrRow4_2: 
	GerätebezeichnungRow4_2: 
	ZulassungsnummerRow4_2: 
	jaRow4_2: 
	neinRow4_2: 
	Tag der Außer betriebnahmeRow4: 
	Lfd NrRow5_2: 
	GerätebezeichnungRow5_2: 
	ZulassungsnummerRow5_2: 
	jaRow5_2: 
	neinRow5_2: 
	Tag der Außer betriebnahmeRow5: 
	Lfd NrRow6_2: 
	GerätebezeichnungRow6_2: 
	ZulassungsnummerRow6_2: 
	jaRow6_2: 
	neinRow6_2: 
	Tag der Außer betriebnahmeRow6: 
	Lfd NrRow7_2: 
	GerätebezeichnungRow7_2: 
	ZulassungsnummerRow7_2: 
	jaRow7_2: 
	neinRow7_2: 
	Tag der Außer betriebnahmeRow7: 
	Lfd NrRow8_2: 
	GerätebezeichnungRow8_2: 
	ZulassungsnummerRow8_2: 
	jaRow8_2: 
	neinRow8_2: 
	Tag der Außer betriebnahmeRow8: 
	Lfd NrRow9_2: 
	GerätebezeichnungRow9_2: 
	ZulassungsnummerRow9_2: 
	jaRow9_2: 
	neinRow9_2: 
	Tag der Außer betriebnahmeRow9: 
	Lfd NrRow10_2: 
	GerätebezeichnungRow10_2: 
	ZulassungsnummerRow10_2: 
	jaRow10_2: 
	neinRow10_2: 
	Ort Datum: 
	Unterschrift: 
	Tag der Außer betriebnahmeRow10: 


