
 
 
 
 
 
 
 

Schankerlaubnissteuer-Erklärung   (Endabrechnung) 
  
  Kassenzeichen (8-stellig)         Obj. (4-stellig)      
  Zu-, Vorname (Erlaubnisinhaber)       
  Wohnanschrift       
  Telefon oder E-Mail       
  Name des Betriebes       
  Betriebsanschrift       
 

Umsatzmeldung 
für Zeitraum  
  Beginn:         Ende:       
1. Fall: Regelfall:  

Beginn = 01.01., Ende = 31.12., jeweils des ersten Kalenderjahres nach Betriebseröffnung. Umsätze werden alle in einer Spalte 
eingetragen.  
Beispiel: Betriebseröffnung:10.03.2019  Beginn: 01.01.2020, Ende: 31.12.2020 

2. Fall: Betriebsaufgabe nach mehr als 12 Monaten  aber vor Ablauf des ersten Kalenderjahres nach Betriebseröffnung: 
Beginn=Datum der Betriebseröffnung, Ende=Datum der Betriebseröffnung+12 Monate. Da in diesem Fall zwei verschiedene 
Jahre betroffen sind, sind die Umsätze auf zwei Spalten aufzuteilen.  
Beispiel: Betriebseröffnung:  10.03.2019, Betriebsaufgabe: 30.04.2020  Beginn: 10.03.2019, Ende: 09.03.2020 

3. Fall: Betriebsaufgabe nach weniger als 12 Monaten  ab Betriebseröffnung: 
Beginn=Datum der Betriebseröffnung, Ende=Datum der Betriebsaufgabe.  
Beispiel: Betriebseröffnung:  10.03.2019, Betriebsaufgabe: 20.01.2020  Beginn: 10.03.2019, Ende: 20.01.2020 

 Bruttoumsätze im Jahr 20____ Bruttoumsätze im Jahr 20___ 
  Januar       EUR       EUR 

  Februar       EUR       EUR 

  März       EUR       EUR 

  April       EUR       EUR 

  Mai       EUR       EUR 

  Juni       EUR       EUR 

  Juli       EUR       EUR 

  August       EUR       EUR 

  September       EUR       EUR 

  Oktober       EUR       EUR 

  November       EUR       EUR 

  Dezember       EUR       EUR 

  GESAMTUMSATZ 
  des 1. Kalender- bzw. Betriebsjahres       EUR 

 

Ich versichere, vorstehende Angaben nach bestem Wissen und Gewissen gemacht zu haben. 
 
 
 
      

Ort, Datum  Unterschrift des Steuerpflichtigen 
 

Stadtverwaltung · Marktplatz 2 · 67547 Worms 
 
Stadtverwaltung Worms 
2.01 Kommunale Steuern 
Marktplatz 2 
67547 Worms 
 

Dienststelle Bereich 2-Finanzen 
 2.01 Kommunale Steuern 
Dienstgebäude Klosterstr. 23 Zimmer 114 
Tel.-Durchwahl 06241/853-2001, -2002 
Telefax 06241/853-2199 
E-Mail steuerabteilung@worms.de 
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