Magistrat der Stadt Hiinfeld
-Birgerbiiro-
Konrad-Adenauer-Platz 1
36088 Hiinfeld

HUNFELD <

KONRAD ZUSE STADT

ANMELDUNG EINES HUNDES

ANGABEN ZUR HUNDEHALTERIN/ZUM HUNDEHALTER

Name, Vorname
Geburtsdatum
StraBe, Hausnummer

PLZ, Ort

E-Mail-Adresse
(freiwillige Angabe, fiir evtl. Riickfragen)

ANGABEN ZUM HUND

Seit wann wird der Hund von Ihnen in Hiinfeld gehalten?

IINachweis beifiigen!!

Name des Hundes

Rasse des Hundes

(genaue Bezeichnung, bei Mischlingen Rasse der jeweiligen

Elternteile)

Geburstdatum bzw. Alter des Hundes
Geschlecht des Hundes

Chipnummer (sofern vorhanden)

Name und Anschrift der Vorbesitzerin / des Vorbesitzers
(bei Erwerb oder Ubernahme)

Werden weitere Hunde in Threm Haushalt gehalten?

Anzahl der weiterhin Rasse(n):

NEIN = JA gehaltenen Hunde:

0 O

RAUM FUR SONSTIGE MITTEILUNGEN

ERKLARUNG UND UNTERSCHRIFT

Telefonnummer
(freiwillige Angabe, fiir
evtl. Riickfragen)

mannlich |:| weiblich |:|

Wenn ja, ist dieser Hund/sind diese Hunde bereits zur Hundesteuer
angemeldet?

JA NEIN

[]

(Wenn nein, dann bitte separates
Anmeldeformular verwenden)

Ich versichere, dass die oben gemachten Angaben der Wahrheit entsprechen.

Ort, Datum Unterschrift

X

NICHT AUSFULLEN, WIRD VOM BURGERBURO BEARBEITET!

zu versteuern ab Nummer Hundesteuermarke Kassenzeichen
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