
 

Gemeinde Blankenheim 
Die Bürgermeisterin 
Fachbereich I -Steuern- 
Rathausplatz 16 
53945 Blankenheim  
Tel.: 02449/87-126 
Fax: 02449 / 87-199 
chellenthal@blankenheim.de 

 

 

 

Erklärung des Beherbergungsbetriebs zur Erhebung einer Übernachtungssteuer   
Die Erklärung erfolgt gem. § 7 der Satzung über die Erhebung einer Übernachtungssteuer in der Gemeinde Blankenheim. 

 

 

Kassenzeichen   ______________________ 

 

 

Angaben zum/r Betreiber/in des Beherbergungsbetriebs (Steuerentrichtungsschuldner) 

 

 

Name, Vorname    

 

Straße, Hausnummer 

 

PLZ, Ort  

Telefon  

FAX   

E-Mail                                               __________________________________________________  

Homepage   

 

  

 

Angaben zum Beherbergungsbetrieb 

 

Name Beherbergungsbetrieb  

 

Straße, Hausnummer  

 

PLZ, Ort  

 

 

Abgabefrist 

Die Erklärung muss bis zum 15. Tag nach Ablauf des Kalendervierteljahres eingereicht werden. 

 

 

mailto:chellenthal@blankenheim.de


Bemessungsgrundlage 

Bemessungsgrundlage ist das Bruttoentgelt, das der Beherbergungsgast aufwendet, um die Übernachtungs-

leistung zu erhalten - inklusive Mehrwertsteuer, einschl. Gebühren und inklusive evtl. Vermittlungsprovisionen-. 

 

A. Abgabenpflichtige Beherbergungsleistungen 

Alle Beherbergungsentgelte einschließlich Mehrwertsteuer, außer die unter Punkt B und C genannten Fälle: 

 

Bemessungsgrundlage A (inkl. MWSt) in €    ___________________________________ 

 

Anzahl der Übernachtungen (für statistische Zwecke):    _________________________             

(z.B. 2 Personen/7 Nächte=14 Übernachtungen; 
        3 Personen/4 Nächte=12 Übernachtungen etc.) 

 

 

B. Nur bei Pauschalpreisen 

Anzahl der Übernachtungen:                                  __________                  

Betrag der Gesamtrechnung (inkl. MWSt)                                       ____________________EUR 

Abzüglich Pauschale 

Anzahl Frühstück pro Person            ______________     x   7,00 €     =          _____________________ EUR 

Anzahl Mittagessen pro Person         ______________     x 10,00 €      =        _____________________  EUR 

Anzahl Abendessen pro Person         ______________    x 10,00 €    =            _____________________ EUR        

Abzugsbetrag insgesamt:                                                                    ___________________  EUR 

Bemessungsgrundlage B (inkl. MWSt) in €         ____________________________________                                       

 

 

C. Beruflich bedingte Übernachtungen 

Übernachtungen, die beruflich bedingt zwingend erforderlich waren, unterliegen nicht der Steuerpflicht. 
Diese Übernachtungen sind in geeigneter Form nachzuweisen. 
 
Anzahl dieser Übernachtungen insgesamt:                 ______________ 
 
davon Übernachtungen anlässlich von Klassenfahrten:     ______________  
 

D. Erhebungszeitraum 

 

Kalenderjahr      _______________  Abrechnungszeitraum von ________________ bis _________________ 
__________________________________________________________________________________________ 
Ich versichere, dass die Angaben in dieser Steuererklärung vollständig und wahrheitsgemäß gemacht wurden. 
 

 

_______________________________________ ________________________________________ 

 Ort, Datum      Unterschrift 

__________________________________________________________________________________________________ 

Wird vom Steueramt der Gemeinde Blankenheim ausgefüllt: 

 

Bemessungsgrundlage A                         _______________________________€ 

Bemessungsgrundlage B                         _______________________________€ 

Bemessungsgrundlage insgesamt:          _______________________________€     x 3 %    =     ___________________ € Steuerbetrag  
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