
Stadt Sehnde                                                                             Email: andrea.ebeling@sehnde.de 
Kasse und Steuern                                                                   Telefax: 05138/70766268  
Nordstr. 21 
31319 Sehnde 
  
  

Vergnügungssteuer 
An- und Abmeldung von Spielgeräten mit Gewinnmöglichkeit 

  
(Hinweis! Die erstmalige Aufstellung von Spielgeräten sowie jede den Spielbetrieb betreffende Veränderung hinsichtlich Art 
und Anzahl der Spielgeräte sind der Stadt Sehnde unverzüglich anzuzeigen, § 12 Abs. 3 und 4 VergnStS.)  

  
 

 
A N M E L D U N G   (gilt auch für Ersatzspielgeräte)  
 

  
 
 
 
 
 
 
 

Name der Aufstellerin / des Aufstellers:    
Str. / Haus-Nr. der Aufstellerin / des Aufstellers:    
PLZ / Ort der Aufstellerin / des Aufstellers:    
Tel.-Nr. der Aufstellerin / des Aufstellers:    
Kassenzeichen (bitte ergänzen, soweit vorhanden):    

Aufstellort (Anschrift):    
Inhaber/in der Räumlichkeiten:    
   

 

Zutreffendes bitte ankreuzen                                 Spielhalle             sonstiger Aufstellort  
         

 
Nr.  

 
Gerätename:  

 
Zulassungsnummer:  

 
aufgestellt am:  

1.        
2.        
3.        
4.        
5.        
6.        
7.        
8.        
9.        
10.        
11.        
12.        



A B M E L D U N G   (gilt auch für Ersatzspielgeräte)  
  

 
 

aktueller Bestand:  
  
  

Spielgeräte mit Gewinnmöglichkeit am o. g. Aufstellort  
(bitte Anzahl angeben)  

  
  
Die Richtigkeit und Vollständigkeit der Angaben wird bestätigt.  
               
  
Ort:    Datum    Unterschrift:  
  

                                                                                
  
  
 

 
Nr.  

 
Gerätename:  

 
Zulassungsnummer:  

 
entfernt am:  

1.        
2.        
3.        
4.        
5.        
6.        
7.        
8.        
9.        
10.        
11.        
12.        
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