
Bestätigung
Confirmation

nach § 2 Absatz 2 der Beherbergungssteuersatzung der Landeshauptstadt Dresden
pursuant to § 2 (2) of the Lodging Tax Ordinance of the City of Dresden

Angaben zum Beherbergungsbetrieb
Details of the accommodation provider

1 Name/Firma
Name/company

2 Straße Haus-Nr.
Street House number

Anreisetag Abreisetag3 4
Date of arrival Date of departure

Angaben zur übernachtenden Person
Details of the accommodated person

5 Name Vorname6
Name First name

7 Titel, akademische/r Grad/e 8 Geburtsdatum
Title, academic degree Date of birth

Aussteller der Bescheinigung
Person or company issuing this confirmation

9 Name/Firma
Name/company

10 Vorname/Firmenzusatz/Geschäftsführer
First name/legal form of company/managing director

11 Straße Haus-Nr.
Street House number

12 PLZ Ort
Post code Town/city

13 Telefonnummer (freiwillige Angabe)
Telephone number (voluntary)
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Stand: Dezember 2015
Status per December 2015




	name1: 
	strasse1: 
	hnr1: 
	anreise: 
	abreise: 
	name2: 
	vorname2: 
	titel: 
	gebdatum2: 
	name3: Max Planck Institute of Molecular Cell Biology and Genetics
	vorname3: Sandy Schneider
	strasse3: Pfotenhauerstr.
	hnr3: 108
	plz3: 01307
	ort3: Dresden
	telefon3: 03512102756


