An:

8774 Mautern/Stmk.

. Klostergasse Sa
Mark!:geme}nde Tel.: 03845/3106-13
Mautern in Steiermark Fax: 03845/3106-6

E-Mail: kerschi@mautern.steiermark.at

Anmeldung zur Kommunalsteuer

A) Einzelunternehmen (gewerbl. und selbsténdige berufliche Tétigkeit)

Firmenname:

Firmenbuchnummer:

Sitz des Unternehmens/Telefon

Zustelladresse (falls abweichend)

Name, Anschrift u. Telefon des Bevollméchtigten

Bezeichnung der Tétigkeit

Zeitpunkt der Eroffnung bzw.
Beginn der Tatigkeit in der
Betriebsstiittengemeinde

Anzahl der Beschiftigten

B) Gesellschaften

Genaue Firmenbezeichnung

Rechtsform

Sitz des Unternehmens/Telefon

Zustelladresse (falls abweichend)

Name, Anschrift u. Telefon des Bevollméchtigten

Bezeichnung der Titigkeit

Zeitpunkt der Eroffnung bzw.
Beginn der Tatigkeit in der
Betriebsstittengemeinde

Anzahl der Beschiftigten

O Sonstige Unternehmen (wie Vereine, Korperschaften d. 6ffentl. Rechtes im Rahmen Ihrer Betriebe gewerbl., land- und

forstwirtschaftl. Art u. dgl.)

Bezeichnung

Name, Anschrift u. Geburtsdatum des nach auflen vertreterbefugten Organes

Zustelladresse

Anzahl der Beschéftigten

Es wird ersucht, eine Abschrift des Statutes bzw. der Satzung beizulegen.

Unterschrift d. Steuerpflichtigen




