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k%\ Gemeinde Pfaffikon ZH

Einwohnerdienste

Hochstrasse 1, 8330 Pfaffikon
Telefon 044 952 51 00
einwohnerdienste@pfaeffikon.ch
www.pfaeffikon.ch

Fragebogen fir Wochenaufenthalt (Nebenwohnsitz) in Pfaffikon ZH

NOME / VOINGOME .ottt e e et et e et et e et et ettt et et e e et e e e e anenaans
NV ISICNEITEN-NI. L. e ettt ettt et e
Adresse iN PIAFIKON ZH ..o s e,
Geb.-DatumM [/ ZIVIISTANG .. e e

WohNnort (HOQURTWORNNSITZ) .t
Bitte Zutreffendes ankreuzen [X] und den Fragebogen vollstéindig ausfillen.

1.a) Aus welchen Grinden wollen Sie sich als Wochenaufenthalter/in anmelden bzw. den

Wochenaufenthaltsstatus beibehalten? ...

2. Wie lange beabsichtigen Sie, in Pfaffikon ZH zu bleiben?

[] unbefristet L] voraussiChlich Dis: «.vveee e,

3. Wie haufig verbringen Sie die Wochenenden und lhre Freizeit an lhrem Haupiwohnsitz?

Limmer  [] wéchentlich  [] monatlich [ viertelighrich [ nie

4. In welcher Gemeinde bezahlen Sie lhre Staats- und Gemeindesteuern?
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5. Welche personlichen Beziehungen verbinden Sie zu lnrem Hauptwohnsitz?
[ ] Ehegatte / Lebenspartner/in L] Kinder [ ] Eltern / Geschwister

[ ] keine L] aNAEre Was2  .oveveeee e,

6. Welche personlichen Beziehungen verbinden Sie zu Pfaffikon ZH?
[] Ehegatte / Lebenspartner/in [] Freundes- und Bekanntenkreis

[] keine L] ONAEre WAS2 oo

7. Sind Sie erwerbstatig oder in Ausbildung?

[] Unselbstandige Erwerbstéatigkeit Arbeitgeber/in und Arbeitsort

FUN KON ettt ettt e st e et e e bt e e s a bt e e s bt e e bt e e s abee e eabeeenbbeeas
L[] Selbstaindige ErwerbStEHGKEI QIS .....eeeeeeeeeeeeeeee e,
GESCNAMSAOMIZIL .. e ettt
L] AUSDIAUNG (STUGIUM, LENIE USW.) e
VOrauSSICNTIICNE DAUET IS ..cuniiieiii ettt sttt e st e e e e

AUSHIIAUNGSSTATTE  [NOME/OIT) o e e e e e e anes

8. Wie wohnen Sie in Pfaffikon ZH?
[] Wohneigentum [] Mietwohnung mit ........ Zimmern [] Mabliertes Zimmer

] wohnen Sie alleine oder ] mit anderen Personen?

9. Wie wohnen Sie am Haupiwohnsitz?

[] Wohneigentum [] Mietwohnung mit ........ Zimmern [ ] Mébliertes Zimmer
[] bei Eltern oder Verwandten [ ] bei Dritten
] wohnen Sie alleine oder ] mit anderen Personen?

kDie Perle am Pfaffikersee
Seite 2von 3



Der/die Unterzeichnende bestatigt, das Formular wahrheitsgetreu und vollstGndig ausgefullt zu
haben.

Ort / DAtUM e, UNTEersChrift ..o
Telefon v B-MOl o,

Bitte den Fragebogen innert 14 Tagen an das Einwohneramt Pfaffikon zustellen.

Hinweise zum Fragebogen:

Mit diesem Fragebogen pruft die Gemeinde, ob eine allfélige Meldepflicht oder Steuerpflicht
am Ort des Wochenaufenthaltes besteht. Gesetzliche Grundlagen der Datenbeschaffung sind §
6 des Gesetzes Uber das Meldewesen und die Einwohnerregister (MERG) vom 1. Januar 2016
sowie § 3 ff. des Steuergesetzes vom 8. Juni 1997 und § 29 der Verordnung vom 1. April 1998 zum
Steuergesetz.

Wir machen Sie darauf aufmerksam, dass Sie verpflichtet sind, die Fragen wahrheitsgemdss zu
beantworten, und dass Sie zum Nachweis lhrer Angaben verpflichtet werden kénnen (§ 6 MERG
sowie § 132 ff. Steuergesetz).

Der Fragebogen entfstand in Zusammenarbeit zwischen dem Datenschutzbeauftragten des
Kantons ZUrich, dem Verband der Gemeindesteuerdmter des Kantons Zirich, dem Steueramt
der Stadt ZUrich sowie dem Kantonalen Steueramt (November 2000).
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