
SSTTAADDTTKKÄÄMMMMEERREEII  
 

BBAADD  SSTTAAFFFFEELLSSTTEEIINN  
 

 

O  H u n d e s t e u e r - a n m e l d u n g  O  a b m e l d u n g  

 
 

 

ANSCHRIFT DES HUNDEHALTERS: 
 
 
 Herr / Frau   
 
 
 Stadtteil:    
 
 
 Straße/Nr.:                 FAD    
 

  96231 Bad Staffelstein  
 
  

AN-/ABMELDEDATUM:    
 
 

GRUND DER ABMELDUNG:     
 
 

WURFDATUM:   Rasse:   

 

KAMPFHUND: ○ Nein         ○ Ja     Kategorie 1○ Kategorie 2 ○ 

 

GESCHLECHT:  ○ weiblich  ○ männlich 

 
 
Wurde die Hundesteuer für das angefangene Jahr 

bereits bei einer anderen Gemeinde entrichtet?                            ○ nein        ○ ja 

 
Wenn ja, bei welcher:       
 
 
Bad Staffelstein,      
 
 

      OK.FIS-Eingabe am: 
 
           

    
(Unterschrift) 
 

      Hundezeichen-Nr.      


