
  

Hinweis: 

_________________________________ 
Datum, Unterschrift 

 

Stadt Münster  	
Amt für Finanzen und Beteiligungen  
- Steuern -
z. Hd. Herrn Heisig 
48127 Münster 

Auskunft erteilt:  
Herr Heisig  
Zimmer 200 a  
Tel. 02 51/4 92-22 11  
Fax 02 51/4 92-77 15  
E-Mail: Heisig@stadt-muenster.de  

Anmeldung einer Tanzveranstaltung zur Vergnügungssteuer

Veranstalter (Name, Vorname, Anschrift) 

Tag der Veranstaltung 

Ort (Lokal, Anschrift) 

Eintrittspreis: 

Mir ist bekannt, dass die Veranstaltung gemäß § 13 Ziffer 1 Vergnügungssteuersatzung fünf Werk­
tage vor Beginn beim Amt für Finanzen und Beteiligungen schriftlich anzumelden ist. Ferner werde  
ich innerhalb von 10 Kalendertagen nach Abschluss der Veranstaltung eine Vergnügungssteuerer­
klärung mit Angabe der Besucherzahl und der Öffnungszeiten schriftlich bei der Stadt Münster,  
Amt für Finanzen und Beteiligungen, - Steuern -, 48127 Münster einreichen. 
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