Formular 2:
Abmeldung einer

Beherbergungseinrichtung

bitte zurlicksenden an:
Hansestadt Stendal

1.4.3 Steuerverwaltung
Markt 14/15

39576 Hansestadt Stendal

Beherbergungssteuer

Formular 2: Abmeldung einer Beherbergungseinrichtung

0:0 HANSESTADT
(fm STENDAL

gemall § 7 Abs. 1 der Satzung Uber die Erhebung einer Beherbergungssteuer in der Hansestadt Stendal

Finanzadresse*

Angaben zum Betreiber/ zur Betreiberin der Beherbergungseinrichtung

Vorname*

Name*

Geburtsdatum

Firma

Angaben zur abzumeldenden Beherbergungseinrichtung/ zum abzumeldenden Standort

Name/Bezeichnung der Beherbergungseinrichtung*

Datum der Betriebsaufgabe*

StraBe*

Hausnummer*

Postleitzahl*

Ort*

* Pflichtfeld

X
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weitere Angaben zur Beherbergungseinrichtung/ zum Standort
Die Beherbergungseinrichtung wird von einem Dritten weitergefihrt.

O Ja

O Nein

falls Ja: Angaben zum neuen Betreiber/ zur neuen Betreiberin

0:0 HANSESTADT
(fm STENDAL

Vorname

Name

StraRe

Hausnummer

Postleitzahl

Ort

Hinweise zur Steuerabmeldung

Nach § 7 Abs. 1 der Satzung (iber die Erhebung einer Beherbergungssteuer in der Hansestadt Stendal ist der
Betreiber oder die Betreiberin einer Beherbergungssteuer verpflichtet, innerhalb eines Monats nach
Betriebsaufgabe das Datum der Betriebsausgabe mitzuteilen. Sie erhalten eine Abmeldebestatigung.

Ort, Datum*

Unterschrift, ggf. Stempel*

* Pflichtfeld

i
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