ANSUCHEN LT. § 5 BEITRAGSORDNUNG
(Stundung / ErmaRigung / Nachsicht)

eingereicht im Wege Uber die Landeszahnarztekammer flr .......ccoeviviiiiiiiiiininienns

PERSONLICHE ANGABEN
Antragsteller(in):
Antrag auf: fur das Kalenderjahr
eingelangt am:
Begriindung:
in der ZA-Liste gefiihrt als: , geb.
seit

ANGABEN ZUR EINKOMMENSSITUATION

zahnarztl. Einkommen : | EUR

Unterlagen/Nachweise:

Beitrag, der It. BO zu leisten | EUR
ware (unabhéngig von Ansuchen):

ENTSCHEIDUNG LZAK

Beitragsreduktion:

Begriindung:

Finanzreferentin Prasident

ENTSCHEIDUNG OZAK

Beitragsreduktion:

Begriindung:

Finanzreferent Prasidentin
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