
       
An die      Chip-Nr.: ___________________________________ 
Marktgemeinde Pfaffstätten    
Dr. Josef Dolp-Str. 2    Marke Nr.: __________________________________ 
2511 Pfaffstätten 
 

An- bzw. Abmeldeblatt für die Hundeabgabe 
 
Hundehalter: 
 
Name:  ................................................................................................................................ 
 
Anschrift: ................................................................................................................................ 
 
Telefonnr.: ……………………………………E-Mail-Adr:  …………………………………………………………….. 
 
Angaben über den Hund: 
 
Rufname des Hundes: ................................................................................................................... 
 
Geschlecht:  ................................................................................................................... 
 
Alter:   ................................................................................................................... 
 
Rasse:   ................................................................................................................... 
 
Farbe:   ................................................................................................................... 
 
Beilagen: 

o Allgemeiner Sachkundenachweis & Nachweis einer ausreichenden Haftpflichtversicherung 
o Sachkundenachweis und Versicherungsbestätigung für Hunde mit erhöhtem 

Gefährdungspotenzial und auffällige Hunde im Sinne der §2 und 3 des Hundehaltegesetzes 
Zahlungsform der Hundeabgabe 

o Zahlschein 
o SEPA-Lastschriftmandat 

Ich ermächtige/Wir ermächtigen die Marktgemeinde Pfaffstätten Zahlungen von meinem/unserem Konto mittels SEPA-
Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise ich mein/unser Kreditinstitut an, die von der Marktgemeinde Pfaffstätten auf 
mein /unser Konto gezogenen SEPA-Lastschriften einzulösen. Ich kann/Wir können innerhalb von 8 Wochen, beginnend 
mit dem Belastungsdatum, die Erstattung des belasteten Betrages verlangen. Es gelten dabei die mit meinem/unserem 
Kreditinstitut vereinbarten Bedingungen. I Creditor ID: AT72ZZZ00000012317 I Zahlungsart: Wiederkehrender Einzug 
 

IBAN: ………………………………………………..   BIC:…………………………………………………… 
 
KontoinhaberIn, wenn nicht ident mit HalterIn:……………………………………………………………… 
 
 
Nur auszufüllen bei Abmeldung: 
 
o) Ich habe seit ............................................. keinen Hund mehr, 
 

da er .................................................................................................................................... 
 
o) Die Hundeabgabemarke der Gemeinde Pfaffstätten mit der Nr. ........................................ 

schließe ich diesem Schreiben an. 
 
o) Es ist mir nicht möglich die Hundeabgabemarke diesem Schreiben anzuschließen,  
 

weil ..................................................................................................................................... 
 
 

Pfaffstätten, am ……………….                                             .................................................................... 
(Unterschrift des Hundehalters) 

 
o) - Zutreffendes ankreuzen! 

M a r k t g e m e i n d e  


