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STADTVERWALTUNG
Stadtkdmmerei
Tel. 07431/160-2136
Fax 07431/160-2128
Stadtverwaltung Albstadt Absender:
Steuerabteilung
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ANMELDUNG ZUR VERGNUGUNGSSTEUER
(Fur jeden Aufstellort ist eine Anmeldung erforderlich)
Name des AUTSTEIIEIS: ..o e e e e e e e e e e e e e e e e
Telefon-/Handynummer:...... ...
(= 1B =T AT a1 T T ST
AUTSTEIIUNGSOIT: ... e e a e e

(StraBe, Gaststatte usw.)

Art des Gerites Name des Spiels Anzahl Gerate | Datum der
Aufstellung |
1. elektronisches Spiel-, Geschick-
lichkeits- oder &hnliche Gerate

a) ohne Gewinnmdglichkeit

b) mit Gewinnmdglichkeit
Anzahl Spiel- | Datum der
einrichtungen | Aufstellung |

2. Gerate mit mehr als einer
Spieleinrichtung

a) ohne Gewinnmdglichkeit

b) mit Gewinnmdglichkeit

Ich versichere die Richtigkeit und Vollstéandigkeit der vorstehenden Angaben,

Datum, Unterschrift des Meldenden



