Stadt Gorlitz

Steuerpflichtiger

Firmenname
Stadtverwaltung Gorlitz Name Vorname
SG Steuer- und Kassenverwaltung
Untermarkt 6-8
02826 Gorlitz Strale Hausnr.

PLZ Ort Telefon

Aktenzeichen
Spielapparatesteuer
Meldung fur Spielgerate mit Gewinnmaoglichkeit
Aufstellort Geratename Zulassungs- Ausdruck- | Abrechnungs- | Einwurf Auswurf | Réhreninhalt Nachfullung Fehlbetrag | elektron. Prif- / Falschgeld | Fehlgeld | Bruttokasse | Nettokasse

Nr. Nr. zeitraum Wen. / Mehr gezahlte Kasse | Testgeld
(Monat) -€- -€- +€/-€ -€- -€- S€- -€- -€- -€- -€- -€-

Summe
Hinweis:

Informationen zur Umsetzung der datenschutzrechtlichen Vorgaben aus Artikel 12 bis 14 der Datenschutz-Grundverordnung finden Sie unter
https://lwww.goerlitz.de/steuern oder diese erhalten Sie bei der Stadtverwaltung Gorlitz.

Ort, Datum

Unterschirft des Steuerpflichtigen bzw. des gesetzlichen Vertreters
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