Absender : Eingangsstempel

Kassenzeichen

An:

Gemeinde Quierschied
Steuern und Finanzen
Rathausplatz 1

66287 Quierschied

Abmeldung zur Hundesteuer

Je Hund bitte ein Formular ausfillen.

1. Hundehalter/in

Name: Vorname:
StralRe, Hausnummer; PZL, Ort:
E-Mail: Telefon:

2. Abmeldegrund

Sind weitere Hunde im Haushalt vorhanden?
[ ] nein [ja, Stiick

2.1 [] Wegzug aus der Gemeinde

StralRe, Hausnummer PLZ, Ort

2.2[] Tod des Hundes

Datum [ ] Eingeschlafert [ ] nat. Tod
Bitte entsprechendes Schreiben beifligen

[] Tierarztliche Bescheinigung liegt bei [] Rechnung iiber Tierkoérperbeseitigung liegt
bei




2.3 [] Verkauf/ Abgabe an

Name Vorname

StralRe, Hausnummer PLZ, Ort

2.4 [] sonstige Griinde

Ich bestétige die Richtigkeit und Vollstandigkeit der vorstehenden Angaben.

(Ort, Datum) (Unterschrift)

Die Hinweise zur Informationspflicht nach Artikel 12 bis 14 der Datenschutzgrundverordnung kénnen Sie auf
unserer Homepage (www.quierschied.de) und bei unserer Finanzverwaltung einsehen oder erhalten.

Von dem/der Sachbearbeiter/in auszufillen:

Abmeldung zum [] persénlich
[] schriftlich
Abgabeart:
210 211 213
[ ]1.Hund [ ] 2.Hund [ ] SteuerermaRigung

Erfasst am []



