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Stammdaten
für Lehrende/Vortragende
	Elisabeth Pölzleitner, Mag.Dr.

	Vor- und Nachname, Titel


	Scheigergasse 74, 8010 Graz

	Adresse, PLZ – Ort



	lis@polzleitner.net
	0316 474033
	

	

	E-Mail
 Telefon



	1864300160
	30.01.1960

	Sozialversicherungsnummer
	Geburtsdatum


	8310204
	60000
	PSK

	Kontonummer
Bei Bankverbindungen ins Ausland

	BLZ

	Bank


	
	 
	


IBAN
BIC-Code



1.Wird Ihre Lehrtätigkeit über eine Gesellschaft abgerechnet?


 FORMCHECKBOX 
 Ja
              FORMCHECKBOX 
 Nein



Wenn ja, bitte Firmenname und Adresse anführen?        
	


2.Üben Sie Ihre Lehrtätigkeit im Rahmen Ihrer aktiven Gewerbeberechtigung (kein Ruhen) bzw. Berufsbefugnis (freie Berufe wie Steuerberater, Notare, Rechtsanwälte, Ziviltechniker) aus?

 FORMCHECKBOX 
 Ja

 FORMCHECKBOX 
 Nein

Wenn ja, welche?        
	


Anmerkung: Gewerbeschein / Bestätigung Berufsberechtigung ist zwingend vorzulegen!

Datum:







………………………………………….









Unterschrift

	
	
	



