An die Steuernummer und Bankverbindung bei der Marktgemeinde Scheifling fiir

Marktgemeinde Scheifling

Ihr Unternehmen:

Amtsplatz 1 Steuernummer:
8811 Scheifling

BANKVERBINDUNG:

Raiffeisenbank Neumarkt-Oberwdélz
IBAN: AT18 3840 2000 0000 9944
BIC: RZSTAT2G402

Erfassungsbogen flir die Anmeldung eines Unternehmens

zur Kommunalsteuer

Hinweis: Bitte fiillen Sie alle Felder korrekt aus. Die mit einem * gekennzeichneten Felder sind verpflichtend auszufiillen. Fir
alle Datumseingaben gilt das Format ,TT.MM.JJJJ*. Sie kénnen das Formular direkt am Bildschirm ausfiillen und ausdrucken.
Das fertig ausgefillte Formular Gbermitteln Sie bitte an die oben angefiihrte Kontaktadresse.

1. Angaben zum Unternehmen

Die unternehmerische Tatigkeit wird in der folgenden Rechtsform ausgeibt * :

[0 Einzelfirma [ juristische Person privaten Rechts

[ Personengesellschaft [ juristische Person &ffentlichen Rechts

Unternehmenswortlaut *

UID-Nr. * I ATU I

Sozialversicherungs-Nr. I

Sitz/Zustelladresse * I

Telefon I

Fax I

E-Mail I

Gesetzliche Vertretung
(Name, Adresse, Telefon)

Steuerliche Vertretung
(Name, Adresse, Telefon)

Hauptfinanzamt x I

Steuer-Nr. x I I I

Betriebsstatte in * I

Art der Tatigkeit des
Unternehmens

(kurze Beschreibung)
2. Angaben zur Kommunalsteuer
Der Unternehmer beschaftigt in der Marktgemeinde Scheifling *
[0 keine Arbeitnehmer

[ Arbeitnehmer (Anzanhl I seit I
Die durchschnittliche monatliche Bruttolohnsumme betragt

el

[ Im Unternehmen sind Personen im Sinne des § 22 Z.2
EstG 1988 tatig (nur fur Kapitalgesellschaften).

Raum fur allfallige Mitteilungen

Es wird versichert, dass samtliche Angaben
den Tatsachen entsprechen!

Ort und Datum

Stempel und Unterschrift

alle Eingaben l6schen

Formular drucken




	Tätigkeit: Ja
	Unternehmenswortlaut: 
	UIDNr: 
	Sozvers: 
	Fax: 
	Sitz: 
	gesetzl: 
	Vertretung: 

	steuerl: 
	Vertretung: 

	Telefon: 
	Hauptfinanzamt: 
	Steuer: 
	Nr1: 
	Nr2: 

	e-mail: 
	Betriebsstätte in: 
	Tätigkeit_Beschreibung: 
	Anzahl_Arbeitnehmer: 
	seit: 
	Bruttolohnsumme: 
	Mitteilungen: 
	Ort_Datum: 
	alle Eingaben löschen: 
	Formular drucken: 
	Arbeitnehmer_Angaben: Ja


