
Bitte füllen Sie diesen Bogen aus, falls eines der unten aufgeführten Punkte auf Sie zutrifft.  
 

Name: ……………………………………………………………………  Kassenzeichen: ……………………………..…. 
                                                                                                                                                                                                            (Kein Eintrag - wird vom Amt vergeben) 

Anschrift: ………………………………………………………………..   Telefon: ………………………………………… 

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………...... 

Lagebezeichnung der Wohnung: …………………………………………………………………………………………………………... 

 

Ich/Wir gebe/n folgende Erklärung zur Zweitwohnungssteuer im Stadtgebiet Bad Vilbel ab: 

 

 Ich/Wir habe/n o.a. Wohnung auf Dauer gemietet und nutze/n diese nicht als 
Hauptwohnung 

oder 

 Ich/Wir bin/sind Eigentümer (Wohnrechtsinhaber) der o.a. Wohnung (Haus) und 
nutze/n diese(s) als Zweitwohnung. 

 

Meine/Unsere Wohnung (Haus) ist nicht steuerpflichtig, da der folgende Punkt zutrifft: 

  
 Wohnung in einem Alten-, Altenwohn- und Pflegeheim, einer Einrichtungen zur 

vorübergehenden Aufnahme pflegebedürftiger Personen und ähnliche 
Einrichtung. 
 

 
 
 
 
 
 
 
 

Wohnung, die von einem nicht dauernd getrennt lebenden Verheirateten oder 
eine eingetragene Lebenspartnerschaft führende Person aus beruflichen 
Gründen gehalten wird, weil von der gemeinsamen Wohnung am Ort der 
Hauptwohnung aus der Berufstätigkeit nicht zumutbar nachgegangen werden 
kann 
 
ein Zimmer in der Wohnung meiner Eltern / eines Elternteils (Nachweis 
erforderlich) 
 

 Wohnung, die aufgrund ihres Zustandes oder fehlender minimaler Einrichtung 
tatsächlich nicht bewohnbar ist. 
 

 

 

 

Folgender Nachweis ist beigefügt: 
…………………………………………………………………………………………………………… 

…………………………………………………………………………………………………………… 

…………………………………………………………………………………………………………… 

…………………………………………………………………………………………………………… 

 

______________________   _______________________ 
         Ort, Datum               Unterschrift(en) 

Rücklauf an:  Magistrat der Stadt Bad Vilbel, FD Kämmerei und Steuern, Am Sonnenplatz 1, 61118 Bad Vilbel, Fax: 06101/602-380 
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