Stadt Wallenfels

Anmeldung Hundesteuer

Hundezeichen-Nr.:

Hundehalter:

Name, Vorname

StralRe u. Hausnummer

PLZ und Wohnort

Angaben zum Hund:

Rasse

Kampfhund L ja L] nein

Geschlecht L1 méannlich L1 weiblich

Wurfzeitpunkt

Farbe

Chipnummer

Seit wann wird der Hund von Ihnen im Stadtgebiet
Wallenfels gehalten?

[] Die fallige Hundesteuer soll abgebucht werden.
(Hierfur SEPA-Lastschriftmandat vollstandig ausfillen und mit Original-Unterschrift
versehen)

Wallenfels,
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