
Verwaltungsgemeinschaft Lindenberg/Eichsfeld
             Hauptstraße 17

          37339 Teistungen

       - Steueramt - 

PK-Nr.:     ______________________                               

Hundesteuermarke:     ___________

Eingangsvermerk:    __________________ (Dieses Feld wird vom Steueramt ausgefüllt)

   Hundesteuer - Abmeldung
Mitteilung über die Beendigung einer Hundehaltung

     Angaben zum Hundehalter/-in

Name, Vorname: __________________________________________________________________________________________________________

Anschrift: __________________________________________________________________________________________________________

Telefon (freiwillige Angabe): __________________________________________________________________________________________________________

          Angaben zum Hund

Rasse: _______________________________________ Farbe: ______________________________________Geschlecht: ____

Mikrochip Nr.: Hundesteuermarke abgegeben:     

(Kopie oder Aufkleber)               ja nein

Abmeldung von der Hundesteuer aufgrund:

         Tod des Hundes         Verkauf / Abgabe des Hundes                 Wohnungswechsel Halter/-in    

Datum:   _______________ Datum:    __________________ Datum:    _______________________________

Tierärztlicher Nachweis Name u. Anschrift neuer Halter/-in: neue Anschrift:

 ______________________________________________________  ___________________________________________________________

           ja           nein  _____________________________________________________  ___________________________________________________________

 _____________________________________________________  ___________________________________________________________

               Angaben zur Bankverbindung (zwecks Steuerrückerstattung):

Kontoinhaber: _______________________________________________________________________________________________________________________________

IBAN: _______________________________________________________________________________________________________________________________

BIC: _______________________________________________________________________________________________________________________________

Ich versichere mit meiner Unterschrift die Angaben wahrheitsgemäß und vollständig angegeben zu haben und erkläre mein Einverständnis, dass

meine personenbezogenen Daten gemäß Art. 6 Abs. 1 lit. C) der Datenschutzverordnung erhoben, verarbeitet und gespeichert werden dürfen.

Anlagen: 

Hundesteuermarke

tierärztliches Attest

Ort, Datum Unterschrift


