Name, Vorname des Hundehalters:

StraBe, Hausnummer: ‘.‘

Stadt Marienmiinster

PLZ, Wohnort: Steuernr.:
03/

Telefonnummer: Hundemarke:
H

Bei Rlckfragen wenden Sie sich bitte an:
. . Stadt Marienmunster
Stadt Marienmiinster Frau Lorena Platte, Tel.: 05276/9898-16
-Kammerei- Herr Kai Schéttler, Tel.: 05276/9898-15
SchulstraBBe 1

37696 Marienmiinster

Abmeldung von der Hundesteuer

Anzahl der Hunde: Datum der Abmeldung:

Hunderasse:

Werden im selben Haushalt weiterhin Hunde gehalten? [ ]Ja [ ] Nein Anzahl:

[] Der Hund / Die Hunde wurde/-n abgegeben.

Erwerber/-in (Name, Anschrift):

[ ] Der Hund / Die Hunde ist/sind entlaufen.

[] Der Hund / Die Hunde ist/sind eingegangen.

[] Der/Die Hundehalter/-in ist verzogen nach:

Eventuelle Steuererstattungen sollen auf das folgende Konto Uberwiesen werden:

Name der Bank:

IBAN: BIC:
DE

Bei der Abmeldung eines Hundes ist die Hundemarke zuriickzugeben!

Ort, Datum: Unterschrift:
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