
Gemeinde Petershagen/Eggersdorf
Fachbereich Finanzen
Am Markt 8
15345 Petershagen/Eggersdorf

Steuerliche An-, Ab- oder Ummeldung eines Hundes
Zutreffendes bitte ankreuzen!

Die UMMELDUNG des Hundes erfolgt (Anschrift)

 von:

nach:                     

Bei ABMELDUNG des Hundes: Nummer der Hundemarke

Der Hund ist verstorben am:

entlaufen am:

 abgegeben am:

abgegeben an:
Name und Anschrift

Angaben aller Haushaltsangehörigen (> 18 Jahre) des Haushaltes, in dem der Hund gehalten wird:

1.
Name Vorname

Anschrift

Telefon*) E-Mail*)

2.
Name Vorname

Telefon*) E-Mail*)

*) freiwillige Angaben
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 Für eventuelle Rückfragen wenden Sie sich bitte an:
 Telefon:      03341 / 4149-404
 Telefon:      03341 / 4149-405
 Telefax:      03341 / 4149-99
 E-Mail:        finanzen@petershagen-eggersdorf.de
 

Hausanschrift: Am Markt 11, 15345 Eggersdorf

ANMELDUNG zum UMMELDUNG (nur innerorts) zumABMELDUNG zum

mailto:finanzen@petershagen-eggersdorf.de


Angaben zum Hund:

Wurfdatum: Datum der Anschaffung: 

Geschlecht:*)   Farbe:*) 

Hunderasse:*) 

Rufname:*) Chip-Nr.:*)

gewünschte Zahlungsweise:

jährlich  1/4-jährlich  Lastschrifteinzug
     (Bitte Formular beifügen!)  

Datum: Unterschrift:

*) freiwillige Angaben
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 Bearbeitungsvermerk der Behörde

 Nr. der Hundemarke:                                                  ausgegeben/versendet am:

 Debitor: 

weiblich männlich

Formular SEPA-Lastschrifteinzug
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